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SMGNS Studie
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Kapitel 1
Einleitung
1.1 Sepsis
Diese Infektion geho¨rt seit jeher zu den am schwersten verlaufenden Krankheitsbildern. Aus-
gelo¨st durch eine Keimverschleppung in die Blutbahn und gefolgt von einer deutlichen sy-
stemischen Immunantwort mit Fieber, Schu¨ttelfrost, Leukozytose u.a. [1] , kann sie fu¨r den
Betroffenen binnen weniger Stunden bis Tagen unbehandelt wie auch behandelt zum Tod
fu¨hren. Eines der bekanntesten Beispiele ist die Puerperalsepsis beim Kindbettfieber, dem
Hunderte von Frauen nach der Entbindung im Krankenhaus zum Opfer fielen. Wie der Wiener
Gyna¨kologe Ignaz P. Semmelweis (1818-1865) herausfand, la¨sst sich das Puerperalfieber durch
eine Ha¨ndedesinfektion vor Untersuchung der Geba¨renden vermeiden (Semmelweis-Verfahren).
Auch wenn diese spezielle Sepsis durch hygienische Maßnahmen sehr selten geworden ist, so
la¨ßt sich nicht jede Sepsis durch hygienische Maßnahmen vor, wa¨hrend und nach einer medi-
zinischen Behandlung vermeiden.
Um so wichtiger ist deshalb auch die erfolgreiche Therapie der Sepsis, fu¨r die seit der
Entdeckung des Penicillins 1929 durch A. Fleming auch Antibiotika zur Verfu¨gung stehen.
1.2 Gram-negative Sepsis
Eine Sepsis wird in den meisten Fa¨llen durch gram-positive Keime1 wie Staphylococcus aureus
verursacht. Doch schon in den 50er Jahren beobachteten W.R. McGabe und G.G. Jackson [3]
eine Verfu¨nffachung des Auftretens gram-negativer Bakteria¨mien. Diese waren in 72% der Fa¨lle
nosokomial erworben und unter diesen Umsta¨nden ganz besonders to¨dlich. 49% der Patienten,
die an einer nosokomial erworbenen gram-negativen Sepsis erkrankten, starben.
Heute werden in den Krankenha¨usern der USA und Kanadas, Lateinamerikas und Europas,
gram-negative Keime am zweit ha¨ufigsten aus positiven Blutkulturen isoliert [4] [5] [6] [7].
1Keime werden als gram-positiv, bzw. gram-negativ erkannt (bezeichnet) nach einem vom da¨nischen Bak-
teriologen H. C. J. Gram (1853-1938) entwickelten Fa¨rbeverfahren zur Differenzierung von Bakterien.
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Die gram-negative Sepsis hat auf einigen Intensivstationen einen Anteil von bis zu 42% aller
Sepsisfa¨lle erlangt und steht mit einer fast 50% ho¨heren Letalita¨t (von 44%) als die ha¨ufigere
gram-positive Sepsis (Letalita¨t von 30%) immer mehr im Zentrum der Aufmerksamkeit [7].
Auf manchen Stationen liegt die gram-negative Sepsis bereits an erster Stelle, so dass hier eine
deutliche Umstellung der empirischen Antibiotikatherapie vorgenommen werden mußte [8].
1.3 Antibiotikaresistenzen
Eines der gro¨ßten Probleme der Therapie dieser Infektionen stellt die zunehmende Anzahl an
antibiotikaresistenten Sta¨mmen dar. In den letzten 20 Jahren nahmen sowohl die Anzahl als
auch die Ha¨ufigkeit der Resistenzen insbesondere unter den gram-negativen Sta¨bchen deutlich
zu und erreichen nicht nur in Europa ein Besorgnis erregendes Ausmaß [4, 5, 6, 9, 10, 11, 12, 13].
1.4 Ziel dieser Arbeit
Umso dringender stellt sich nun die Frage, welche Faktoren den Ausbruch einer gram-negativen
Sepsis mit einem multiresistenten Sta¨bchen begu¨nstigen und welche Auswirkungen dies auf
Kosten, Liegedauer, empirische Antibiotikatherapie und U¨berleben der Patienten hat.
1.5 Gliederung
Nach dieser Einleitung wird im Kapitel 2 die Methodik der Studie (Definitionen, Dokumen-
tation, Beurteilung, Statistik u.a.) beschrieben und im Kapitel 3 werden sa¨mtliche Ergebnisse
der Untersuchung vorgestellt und analysiert. Kapitel 4 ist der Diskussion der Ergebnisse ge-
widmet und schließt eine Methodenkritik ein. Nach einer kurzen Zusammenfassung findet sich
das Literaturverzeichnis. Der Anhang entha¨lt die detaillierte Ergebnisanalyse dieser Studie in
tabellarischer Form.
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Kapitel 2
Methode
2.1 Einleitung
In der vorliegenden Arbeit wurde eine Fall-Kontroll-Studie u¨ber an Sepsis durch gram-negative
Sta¨bchen erkrankten Patienten im Zeitraum vom 1.1.1996 bis 31.12.2000 durchgefu¨hrt mit dem
Ziel einer systematischen Analyse von Liegedauer, Letalita¨t, empirischer Antibiotikatherapie
und der entstehender Kosten. Des weiteren war die Identifikation von Risikofaktoren fu¨r das
Auftreten einer Sepsis mit multiresistenten gram-negativen Sta¨bchen (SMGNS) von Interesse.
Die Fa¨lle und Kontrollen wurden u¨ber die HyBase Datenbank des Instituts fu¨r Mikrobio-
logie des Klinikums Aachen identifiziert, durch die sa¨mtliche Blutkulturen der Klinik durch-
gefu¨hrt werden. Jedem Fall wurden nach Mo¨glichkeit zwei, mindestens jedoch eine Kontrolle
gegenu¨bergestellt.
2.2 Definition multiresistenter Keime
Ein multiresistenter Keim wird definiert als ein Keim resistent gegen mindestens
• ein Carbapenem
und/oder
• ein Chinolon
und/oder
• ein 3. Generation Cephalosporin.
Bei Pseudomonaden, Acinetobacter und Stenotrophomonas maltophilia Spezies wurde diese
Definition wegen den natu¨rlich vorhandenen Resistenzen enger gefasst.
Pseudomonas und Acinetobacter Spezies gelten im Falle der 3. Generation Cephalosporine
nur als resistent, wenn sie auch gegen Ceftazidim resistent sind.
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Bei Stenotrophomonas maltophilia ist aufgrund der multiplen natu¨rlichen Resistenzen eine
Negativ-Definition gewa¨hlt worden. Demnach sind alle die Keime sensibel, die auf Ceftazidim
und Ciprofloxacin sensibel reagieren.
2.3 Definition Sepsis nach Bone et al. [1]
Als Sepsis bezeichnet man die systemische Antwort des Organismus auf eine Infektion, die
sich durch zwei oder mehrere der folgenden Vera¨nderungen manifestiert:
• Temperatur > 38◦C oder < 36◦C
• Herzfrequenz > 90/min
• Atemfrequenz > 20/min oder PaCO2 < 32mmHg
• Leukozytenzahl > 12000/mm3 oder < 4000/mm3
2.4 Definition der Fa¨lle
Zu den Fa¨llen za¨hlen alle diejenigen Patienten, bei denen
1. eine gram-negative Blutkultur positiv auf einen multiresistenten Keim getestet wurde
und
2. mindestens zwei der Kriterien der Sepsisdefinition nach [1] erfu¨llt sind.
2.5 Definition der Kontrollen
Kontrollen sind alle diejenigen Patienten, bei denen
1. eine gram-negative Blutkultur positiv auf einen sensiblen Keim getestet wurde
und
2. mindestens zwei der Kriterien der Sepsisdefinition nach [1] erfu¨llt sind.
2.6 Matching Kriterien
Identifizierte Fa¨lle wurden den Kontrollen nach
• Keim auf Gattungsebene
• Geschlecht
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• Alter (von Geburt bis 75 Jahren mit ±10Jahren und im Alter u¨ber 75 altersunabha¨ngig)
gegenu¨bergestellt.
2.7 Apache II Score
Der Apache II Score [14] wurde drei Tage vor Ausbruch der Sepsis [15] erhoben.
2.7.1 Acute Physiologic Score (APS)
Physiologische abnorm hohe Werte abnorm niedrige Werte
Parameter +4 +3 +2 +1 0 +1 +2 +3 +4
Temperatur rektal (◦C) ≥41 39−40.9 38.5−38.9 36−38.4 34−35.9 32−33.9 30−31.9 ≤29.9
Mittlerer arterieller
Druck - mmHg ≥160 130−159 110−129 70−109 50−69 ≤49
Atemfrequenz
beatmet und nicht beatmet ≥50 35−49 25−34 12−24 10−11 6−9 ≤5
Sauerstoffgabe
FiO2≥0.5 A−aDO2 ≥500 350−499 200−349 <200
FiO2<0.5 PaO2 >70 61−70 55−60 <50
Arterieller pH ≥7.7 7.6−7.69 7.5−7.59 7.33−7.49 7.25−7.32 7.15−7.24 <7.15
Natrium (mmol/l) ≥180 160−179 155−159 150−154 130−149 120−129 111−119 ≤110
Kalium (mmol/l) ≥7 6−6.9 5.5−5.9 3.5−5.4 3−3.4 2.5−2.9 ≤2.5
Kreatinin (mg/dl)
Wert verdoppeln bei ANV ≥3.5 2−3.4 1.5−1.9 0.6−1.4 <0.6
Hematokrit (%) ≥60 50−59.9 46−49.9 30−45.9 20−29.9 <20
Leukozytenzahl
(1000/mm3) ≥40 20−39.9 15−19.9 3−14.9 1−2.9 <1
Glasgow Coma Score
Punkte=15 minus GCS
HCO−3 (veno¨s mmol/l)
nur falls keine art. BGAs ≥52 41−51.9 32−40.9 22−31.9 18−21.9 15−17.9 <15
Es hat sich herausgestellt, dass retrospektiv so gut wie kein Glasgow Coma Score bereits
dokumentiert wurde oder zu erheben war. Des weiteren wurden nicht bei allen Patienten der
arterielle pH Wert u¨ber eine arterielle Blutgasanalyse gemessen oder die Atemfrequenz doku-
mentiert. Aus diesen Gru¨nden wurden a¨hnlich wie in [16] Glasgow Coma Score, Atemfrequenz
und arterieller pH fu¨r alle Patienten aus der Berechnung ausgeschlossen und Patienten, bei
denen zusa¨tzliche oder andere Werte lu¨ckenhaft waren, nicht in die Berechnung einbezogen.
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Dadurch erkla¨rt sich, dass der Apache II Score nicht fu¨r alle Patienten berechnet werden
konnte.
2.7.2 Alter
Fu¨r das Alter werden wie folgt Punkte vergeben:
Alter (Jahre) Punkte
≤ 44 0
45− 54 2
55− 64 3
65− 74 5
≥ 75 6
2.7.3 Chronische Erkrankungen
Wenn der Patient eine schwere Organinsuffizienz hat oder immunsupprimiert ist, sollen Punkte
wie folgt vergeben werden:
• fu¨r nicht operierte oder notfallma¨ßig operierte Patienten ⇒ 5Punkte
• fu¨r elektiv operierte Patienten ⇒ 2Punkte
Definitionen
Eine Organinsuffizienz oder Immunsuppression muß vor der Aufnahme in die Klinik manifest
sein und folgende Punkte erfu¨llen:
Leber:
Biopsie gesicherte Zirrhose und dokumentierter portaler Hochdruck oder Episoden
vorangegangener Varizenblutungen oder Leberausfallskoma - Enzephalopathie -
Koma.
Kardiovaskula¨r:
New York Heart Association Klasse IV.
Respiratorisch:
Chronisch restriktive, obstruktive oder vaskula¨re Erkrankung, die zu starker Be-
lastungseinschra¨nkung fu¨hrt, z.B. zur Unfa¨higkeit, Treppen zu steigen oder Haus-
arbeit zu verrichten oder zu einer dokumentierten chronischen Hypoxie, Hyper-
kapnie, sekunda¨ren Polycytha¨mie, schweren pulmonalen Hypertonie (> 40mmHg)
oder Beatmungsabha¨ngigkeit.
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Renal:
Chronische Dialyse
Immunsuppression:
Der Patient erha¨lt eine immunsupprimierende Therapie, z.B. Immunsuppression,
Chemotherapie, Bestrahlung, Langzeit- oder ku¨rzliche Hochdosissteroidtherapie,
oder hat eine Erkrankung, die weit genug fortgeschritten ist, um die Abwehr von
Infektionen zu beeintra¨chtigen, z.B. Leuka¨mie, Lymphom, AIDS.
2.7.4 Berechnung des Apache II Score
Der Apache II Score ist die Summe aus dem Acute Physiologic Score, den Punkten fu¨r das
Alter und den Punkten fu¨r die chronischen Erkrankungen.
2.8 Dokumentation
Daten zu Fa¨llen und Kontrollen wurden wie folgt erhoben und eigens klassifiziert.
2.8.1 Patientenbezogene unvera¨nderliche Daten
• Patienten ID
• Geschlecht
• Geburtsdatum
2.8.2 Keimnachweis und Resistenzpru¨fung
• Spezies
• Datum der Blutentnahme fu¨r die Kultur
• Resistenzprofil
Das Resistenzprofil wurde durch Testung gegen die folgenden antimikrobiell wirksamen
Substanzen stufenweise und routinema¨ßig durchgefu¨hrt unter Beru¨cksichtigung der erreger-
spezifischen Resistenzen:
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Antibiotika
Oxacillin Penicillin Ampicillin
Amoxicillin+Clavulansa¨ure Mezlocillin Piperacillin
Piperacillin+Tazobactam Cefotiam Cefotaxim
Ceftazidim Cefepim Cotrimoxazol
Ciprofloxacin Levofloxacin Erythromycin
Clindamycin Doxycyclin Vancomycin
Gentamycin Tobramycin Amikacin
Imipenem Meropenem Cefusoldin
Fosfomycin
Die Ergebnisse wurden als
• S ⇒ sensibel
• M ⇒ intermedia¨rsensibel und
• R ⇒ resistent bewertet.
Da das Ergebnis M weder resistent noch sensibel bedeutet und demnach unklar bleibt, wie der
Keim in vivo einzuscha¨tzen ist, wurden diese als unklar zu bezeichnenden Ergebnisse weder
zur Einteilung eines Keimes zu der Resistenzgruppe noch zur Sensibilita¨tsgruppe herangezo-
gen. Im Falle eines M gegen eine der Antibiotikaresistenzdefinitionsklassen kann der Keim also
weder als resistent noch als sensibel gelten und der Patient wird aus der Studie ausgeschlossen.
2.8.3 Erkrankungen und Diagnosen
Einteilung der Diagnosen fu¨r Aufnahme, Verlauf bis Eintritt der Sepsis und Grunderkrankun-
gen.
Diagnosen
AIDS und Immunsuppression
infektio¨se Erkrankung
kardiovaskula¨re Erkrankung
Diabetes
Darm- und bilia¨re Erkrankung
urologische und gyna¨kologische Erkrankungen
maligne Erkrankung
neurologische Erkrankung
Atemwegserkrankung
andere
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Aufgrund der Berechnung des Apache II Wertes Abschnitt 2.7 wurden folgende Einteilun-
gen hinzugefu¨gt:
bei den Aufnahmediagnosen bei den Verlaufsdiagnosen
akutes Nierenversagen akutes Nierenversagen
elektiver chirurgischer Eingriff elektiver chirurgischer Eingriff
Trauma
bei den Grunderkrankungen
NYHA IV
atmungsbedingte schwere Belastbarkeitseinschra¨nkung
chronische Dialysebehandlung
Leberzirrhose und portaler Hochdruck
2.8.4 Gruppierung invasiver Maßnahmen
Es wurden folgende invasive Maßnahmen vor und nach eingetretener Sepsis dokumentiert und
aufgeteilt.
Viszeralchirurgie
Thorax- und Herzchirurgie
Neurochirurgie
HNO-Chirurgie
Chirurgie allgemein
Gastroskopie
Colo -und Rektoskopie
Transplantationschirurgie
Sonstige Maßnahmen
2.8.5 Klinische Zeichen einer Sepsis
Die klinischen Zeichen einer Sepsis wurden nach der Sepsisdefinition Abschnitt 2.3 [1] u¨berpru¨ft
und zur Erho¨hung der Validita¨t des Sepsisnachweises wurden zusa¨tzlich noch
• Schu¨ttelfrost
• systolischer Blutdruck < 90 mmHg
aus der Sepsisdefinition der CDC1 ebenfalls kontrolliert und dokumentiert.
1Center for Disease Control and Prevention
25
2.8.6 Liegezeiten und Entlassung
Einerseits wurde die Gesamtliegedauer des Aufenthalts dokumentiert, andererseits wurden die
einzelnen Liegezeiten auf Intensiv- und Normalstation nochmals gesondert aufgefu¨hrt, aus
denen sich dann die Gesamtliegezeit auf Intensivstation und die Gesamtliegezeit auf Normal-
station durch Summation berechnen. Bei der Entlassung wurde unterschieden zwischen tot
und lebend.
2.8.7 Beatmungsdauer
Fu¨r alle beatmeten Patienten wurde der Beatmungszeitraum erfasst und dokumentiert.
2.8.8 Antibiotikatherapie
Die Gabe von Antibiotika ist unabha¨ngig von ihrer Applikationsart erfasst und die Zeitra¨ume
sind dokumentiert worden. Es wurde angenommen, dass Antibiotikadosierungen bei allen Pa-
tienten ada¨quat gewa¨hlt worden sind.
2.9 Beurteilung der empirischen Therapie
Die empirische Therapie wurde als
• ada¨quat oder
• inada¨quat
eingestuft.
2.9.1 Definition wirksames Antibiotikum
Ein Antibiotikum gilt als wirksam im Sinne einer alleinigen ada¨quaten Therapie, wenn der
Keim nach dem Resistenzprofil Abschnitt 2.8.2 sensibel gegen das Antibiotikum oder die Sub-
stanzklasse ist, ausgenommen der Aminoglykoside. Diese werden nur als ada¨quat gewertet
in einer Kombinationstherapie.
2.9.2 Definition ada¨quate empirische Therapie
Die empirische Therapie wurde als ada¨quat bezeichnet, wenn innerhalb von 24 Stunden die
Therapie mit einem gegen den isolierten Keim wirksamen Antibiotikum (s. Abschnitt 2.9.1)
eingeleitet wurde und deren Endpunkt entweder
• nach einer Zeit ≥ 7 Tage oder
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• der Tod oder
• die Entlassung des Patienten
war.
2.9.3 Definition inada¨quate empirische Therapie
Die empirische Therapie wurde als inada¨quat bezeichnet, wenn
• erst nach einem Zeitraum von u¨ber 24 Stunden mit einem wirksamen Antibiotikum
therapiert wurde, oder
• die Therapie zu fru¨h, d.h., nach weniger als 7 Tagen beendet, oder
• gar keine Therapie durchgefu¨hrt wurde.
2.9.4 Nicht beurteilbare Therapie
Die Therapie war nicht beurteilbar, bei
• Patienten, die innerhalb der ersten 24 Stunden verstorben sind und bis dahin nicht, oder
mit einem nicht wirksamen Antibiotikum therapiert wurden, oder
• Patienten, bei denen die Dokumentation zu einer Therapiebeurteilung wegen Lu¨cken-
haftigkeit keine Ru¨ckschlu¨sse zuließ.
Zum Zweck der besseren Therapiebeurteilung wurden die dokumentierten Antibiotika in
Gruppen zusammengefasst.
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2.9.5 Einteilung der aufgenommen Substanzen nach funktionellen
und therapeutischen Gesichtspunkten
Antibiotikaklassen Antibiotika
Aminoglykoside Gentamycin
Gernebcin
Biklin
Refobacin
Chinolone Tavanic
Ciprobay
Tarivid
Trovan
I.Cephalosporine Bidocef
II.Cephalosporine Spizef
Zinacef
Elobact
III.Cephalosporine Fortum
Claforan
Rocephin
Maxipime
Penicilline+ Augmentan
β-Lactaminhibitoren Tazobac
Combactam
Unacid
Amino+ Baypen
Aminoacylpenicilline Binotal
Pipril
Piperacillin
Antibiotkaklassen Antibiotika
Penicillin Penicillin
Lincosamide Sobelin
Flucloxacillin Staphylex
Metronidazol Clont
Cotrimoxazol Bactrim
Makrolide Ery-Reu
Erythromycin
Klacid
Rulid
Tuberkulostatika Ethambutol
Rifabutin
Carbapeneme Zienam
Meronem
Tetracycline Vibravenoes
Supramycin
Glykopeptide Targocid
Vancomycin
Antimykotika AmphoB
Ancotil
Diflucan
2.10 Sonderfa¨lle
2.10.1 Definition polymikrobielle gram-negative Sepsis nach Pittet
et al.[2]
Eine polymikrobielle gram-negative Sepsis ist jene, bei der in den Blutkulturen mehr als ein
gram-negativer Keim innerhalb eines Zeitraumes von 48 Stunden isoliert wurde.
Fa¨lle und Kontrollen mit polymikrobiellen Bakteria¨mien wurden von der Studie ausge-
schlossen.
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2.10.2 Bakteria¨mien im Verlauf des Aufenthaltes
Von den 178 identifizierten Fa¨llen und Kontrollen lagen bei 22 positive Blutkulturen fu¨r meh-
rere gram-negative Keime im Verlauf ihres Aufenthaltes vor. In allen diesen, bis auf vier der
Fa¨lle, wurden immer die Keime zum Matching herangezogen, die in der am fru¨hesten datierten
Blutkultur isoliert wurden.
Die vier Fa¨lle wurden mit den Keimen gegenu¨bergestellt (s. Abschnitt 2.6), die in der
an zweiter Stelle datierten Blutkultur isoliert worden sind. Im Einzelnen lag zwischen den
positiven differierenden BK Isolationen ein Abstand von
1. 38 Tagen
2. 13 Tagen
3. 9 Tagen
4. 8 Tagen
2.11 Datenmanagement
Aus pragmatischen Gru¨nden wurden alle Daten im Zeitraum vom 1.1.1996 bis 31.12.2000
zu gram-negativen Blutkulturen der HyBase Datenbank des Instituts fu¨r Mikrobiologie in
eine eigens entwickelte MySQL Datenbank u¨bertragen. Die Datenerfassung erfolgte durch
direkte Dateneingabe in die MySQL Datenbank. Zuordnungen zu einzelnen Kategorien oder
Gruppen, wie im Abschnitt 2.8 beschrieben, wurden anhand von Auswahlmenu¨s somit direkt
beim Schritt der Datenerhebung durchgefu¨hrt.
2.12 Statistische Datenanalyse
Die Fall- und Kontrollgruppen wurden auf Gruppeneben und auf Ebene der speziesabha¨ngi-
gen Untergruppen verglichen. Die Auswertung wurde mit Hilfe von SAS (Statistical Analysis
System) durchgefu¨hrt, einem standardma¨ßig in deutschen Hochschulen zu diesem Zweck ein-
gesetztem Analysesystem.
Quantitativ skalierte Daten wurden anhand des Wilcoxon Rangsummentests auf Signifikanz
gepru¨ft, nominale Merkmale durch den Fisher Exact Test. Fu¨r kleine Untergruppen (n < 10)
wurde zum Wilcoxon Rangsummentest zusa¨tzlich ein Permutationstest durchgefu¨hrt, um in
dem Bereich auf statistische Signifikanz genau testen zu ko¨nnen.
Als Signifikant gelten nach dem in der Literatur ga¨ngigen Standard alle Ergebnisse der
Erfolgswahrscheinlichkeit p mit p < 0.05.
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Kapitel 3
Ergebnisse
In den folgenden Unterabschnitten werden die Ergebnisse der Studienanalyse kurz zusammen-
gefasst und kommentiert. Die genaue Ergebnisanalyse in kompletter tabellarischer Form ist im
Anhang einzusehen. Die Ergebnisse der Analysen werden am Kapitelanfang speziesunabha¨ngig
und bezogen auf die Untergruppen U¨berlebender und Verstorbener beschrieben. In Analogie
hierzu erfolgt danach die Darstellung der Ergebnisse gegliedert nach den einzelnen Spezies-
gruppen. Sollte sich fu¨r die Untergruppenanalyse kein signifikanter Unterschied besta¨tigt oder
neu ergeben haben, so wird das Ergebnis der Untergruppenanalyse nicht zwingend erwa¨hnt.
Sofern bei der Analyse von Ha¨ufigkeiten sich bei den Kontrollen mehr Merkmalstra¨ger finden
sollten, wird dies ausdru¨cklich erwa¨hnt.
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3.1 Epidemiologischer U¨berblick
Vorab ein kurzer U¨berblick u¨ber die Resistenzentwicklung im untersuchten Zentrum sowie die
Art des Erwerbs der SMGNS (nosokomial oder ambulant).
3.1.1 Resistenzentwicklung
Im Zeitraum von Januar 1996 bis Dezember 1999 konnte ein signifikanter Anstieg der SMGNS
durch E. coli und eine signifikante Schwankung bei der Isolation von Pseudomonas aeruginosa
bei SMGNS 1998 beobachtet werden (s. Tabelle 3.1).
3.1.2 Patientengut
Eine ambulant erworbene Sepsis hatten von den 178 untersuchten Patienten insgesamt 31,
welche sich auf 19 Kontrollen und 12 Fa¨lle aufteilen. Alle anderen wurden nosokomial erwor-
ben.
Nosokomial Fa¨lle Kontrollen Gruppen Ambulant Fa¨lle Kontrollen
147 66 81 Alle Spezies 31 12 19
37 14 23 Pseudomonas 6 4 2
42 18 24 Acinetobacter 1 - 1
27 13 14 Enterobacter 6 2 4
21 10 11 Serratia 3 1 2
10 6 4 E.coli 13 4 9
6 3 3 Citrobacter - - -
2 1 1 Stenotrophomonas 2 1 1
2 1 1 Klebsiella - - -
Wie man sehen kann, u¨berwiegt bis auf die Sepsisfa¨lle mit E.coli und interessanterweise
Stenotrophomonas maltophilia, der als Krankenhauskeim gilt, bei allen anderen Gattungen
deutlich die nosokomial erworbene Sepsis.
3.2 Graphische Darstellung der Ergebnisse
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Abbildung 3.1: Liegedauer auf Intensivstation vor Sepsis
Abbildung 3.2: Liegedauer auf Intensivstation nach Sepsis
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Abbildung 3.3: Beatmungszeit vor Sepsis
Abbildung 3.4: Apache II Score
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Abbildung 3.5: Dauer der Gabe von Penicillinen + β-Lactaminhibitor vor Sepsis
Abbildung 3.6: Dauer der Gabe von Gyrasehemmern vor Sepsis
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Abbildung 3.7: Dauer der Gabe von Metronidazol vor Sepsis
Abbildung 3.8: Ha¨ufigkeit der Therapie mit Penicillinen + β-Lactaminhibitor vor Sepsis
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Abbildung 3.9: Ha¨ufigkeit der Therapie mit III. Generation Cephalosporinen vor Sepsis
Abbildung 3.10: Ha¨ufigkeit der Therapie mit Antimykotika vor Sepsis
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Abbildung 3.11: Dauer der Therapie mit Penicillinen + β-Lactaminhibitor nach Sepsis
Abbildung 3.12: Dauer der Therapie mit Makroliden nach Sepsis
38
Abbildung 3.13: Ha¨ufigkeit der Gabe von III. Generation Cephalosporinen nach Sepsis
Abbildung 3.14: Ha¨ufigkeit der Gabe von Carbapenemen nach Sepsis
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Abbildung 3.15: Outcome
Abbildung 3.16: U¨berlebenszeitanalyse nach Kaplan-Meier
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Abbildung 3.17: Ha¨ufigkeit der ada¨quaten antibiotischen Therapie
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3.3 Ergebnisse bei Zusammenfassung aller Sepsisfa¨lle
3.3.1 U¨bersicht der Antibiotikaresistenzen
Anzahl III. Generation Gyrasehemmer Carbapeneme
Cephalosporine1
30 X - -
32 - X -
3 - - X
4 X X -
1 X - X
6 - X X
2 X X X
78 40 44 9
3.3.2 Liegedauer
Die Fa¨lle hatten mit durchschnittlich 26.77 vs. 18.28 Krankenhaustagen gegenu¨ber den Kon-
trollen einen signifikant la¨ngeren Krankenhausaufenthalt vor Sepsis (p=0.0182). Dieser Un-
terschied konnte in den Untergruppen U¨berlebende und Verstorbene nicht nochmals einzeln
nachgewiesen werden. Die Gesamtaufenthaltsdauer und die Dauer des Aufenthaltes nach Sep-
sis differierten jedoch nicht signifikant.
Liegedauer auf Intensivstation
Bei genauer Analyse der Liegezeiten fu¨r die Intensivstation unter Einbezug auch derer Patien-
ten, die mit 0 Tagen nie wirklich auf dieser Station gelegen haben, ergibt sich fu¨r die Fa¨lle ein
mit insgesamt 26.96 vs. 13.24 Tagen (p=0.0123) signifikantes Ergebnis. Dies ergab sich auch
fu¨r die Dauer vor Sepsis (15.15 vs. 7.75 Tage, p=0.0305) als auch nach Sepsis (11.81 vs. 5.49
Tage, p=0.0144).
Liegedauer auf Normalstation
Die Analyse der Liegezeiten auf den Normalstationen unter Einbezug aller Patienten beider
Gruppen ergab mit einer durchschnittlichen Aufenthaltsdauer der Fa¨lle fu¨r den Gesamten
Aufenthalt (27.35 vs. 28.66 Tagen), fu¨r den Aufenthalt vor Sepsis (11.62 vs. 10.53 Tagen) und
nach Sepsis (15.73 vs. 18.13 Tagen) keine signifikanten Unterschiede.
1bzw. fu¨r Acinetobacter, Pseudomonas und Stenotrophomonas species angepasster Definitionsbereich
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3.3.3 Beatmungszeit
Die Beatmungsdauer der Fa¨lle unterscheidet sich nicht signifikant von derjenigen, der Kon-
trollen u¨ber den gesamten Aufenthalt. Jedoch ergeben sich verla¨ngerte Beatmungszeiten bei
den Fa¨llen vor Sepsis (25.96 vs. 15.38 Tage, p=0.0090) und dies auch fu¨r die U¨berlebenden
(29.13 vs. 19.06 Tage, p=0.0399). Fu¨r die Beatmungszeit nach Sepsis ergibt sich fu¨r die Fa¨lle
mit durchschnittlich 6 vs. 18.33 Tagen (p=0.0360) eine ku¨rzere Beatmungsdauer.
3.3.4 Dauer der Gabe von Antibiotika
Zeitraum vor Sepsis
Fu¨r den Zeitraum vor Sepsis sind deutliche Unterschiede insgesamt (33.8 vs. 23.4 Tage ,
p=0.0432) zu verzeichnen und fu¨r Antibiotika der Gruppen Penicilline + β-Lactaminhibitor
(10.82 vs. 7.89 Tage, p=0.0483), Chinolone (11.58 vs. 5.08 Tage, p=0.0269) und Metronidazol
(11.5 vs. 6.48 Tage, p=0.0256). Bei Betrachtung der U¨berlebenden ergibt sich nur ein Unter-
schied in der Gruppe Metronidazol mit p=0.0148 und unter den Verstorbenen bei der Gabe
von Chinolonen (p=0.0317).
Zeitraum nach Sepsis
Im Zeitraum nach Sepsis ist vor allem die Dauer der Gabe von Penicillinen + β Lactamin-
hibitor (6.5 vs. 10.28 Tage, p=0.0139) unter den Fa¨llen ku¨rzer sowie auch die Gabe von
Makroliden (2.5 vs. 8 Tage, p=0.0173) verku¨rzt. In der Untergruppe der U¨berlebenden la¨sst
sich dies fu¨r die Penicilline + β-Lactaminhibitor (p=0.0492) ebenfalls zeigen, jedoch ergibt
sich in der Gruppe der Verstorbenen wieder eine deutlich la¨ngere Gabe von Chinolonen nach
Sepsis (p=0.0360).
Gesamter Hospitalisationszeitraum
Bei Betrachtung der Gabe von Antibiotika u¨ber den gesamten Hospitalisationszeitraums hin-
weg ergibt sich nur ein Unterschied bei der Behandlungsdauer mit Antimykotika (22.83 vs.
15.31 Tage, p=0.0320) und unter den Verstorbenen bei der Gabe von Chinolonen (13.27 vs.
5.64 Tage, p=0.0207).
3.3.5 Ha¨ufigkeit der Gabe von Antibiotika
Zeitraum vor Sepsis
Im Zeitraum vor Sepsis ergeben sich deutliche Unterschiede in der Ha¨ufigkeit der Gabe von
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• Penicilline + β-Lactaminhibitor mit 34 von 78 Fa¨llen und 26 von 100 Kontrollen (p=0.0167)
insgesamt sowie mit 22 von 51 Fa¨llen und 19 von 76 Kontrollen (p=0.0356) fu¨r U¨berle-
bende.
• III. Generation Cephalosporine mit 16 von 78 Fa¨llen vs. 7 von 100 Kontrollen (p=0.0120).
und schlussendlich fu¨r
• Antimykotika mit 14 von 78 Fa¨llen vs. 5 von 100 Kontrollen (p=0.0069) insgesamt und
11 von 51 Fa¨llen vs. 4 von 76 Kontrollen (p=0.0096) fu¨r die U¨berlebenden.
Zeitraum nach Sepsis
Im Zeitraum nach Sepsis werden hingegen folgende Antibiotika unterschiedlich ha¨ufig appli-
ziert:
• III. Generation Cephalosporine mit 29 von 78 Fa¨llen vs. 22 von 100 Kontrollen (p=0.0305)
und 16 von 27 Fa¨llen vs. 4 von 24 Kontrollen (p=0.0036) fu¨r Verstorbene.
• Carbapeneme mit 23 von 78 Fa¨llen vs. 10 von 100 Kontrollen (p=0.0016) und 12 von 51
Fa¨llen vs. 1 von 76 Kontrollen (p=0.0007) fu¨r die U¨berlebenden.
Gesamter Aufenthalt
Fu¨r den gesamten Aufenthalt gab es Unterschiede bei
• Amino- und Aminoacylpenicilline mit 17 von 78 Fa¨llen und 10 von 100 Kontrollen
(p=0.0358).
• III. Generation Cephalosporine mit 37 von 78 Fa¨llen vs. 27 von 100 Kontrollen (p=0.0072)
und 18 von 27 Fa¨llen vs. 5 von 24 Kontrollen (p=0.0017) fu¨r die Verstorbenen.
• Carbapeneme mit 28 von 78 Fa¨llen vs. 18 von 100 Kontrollen (p=0.0094) insgesamt und
14 von 51 Fa¨llen vs. 18 von 76 Kontrollen (p=0.0172) fu¨r die U¨berlebenden.
und ebenfalls bei dieser Betrachtung fu¨r
• Antimykotika mit 14 von 51 Fa¨llen vs. 8 von 76 Kontrollen (p=0.0172) bei den U¨berle-
benden.
3.3.6 Ha¨ufigkeit des Intensivaufenthaltes
Es ergibt sich kein Unterschied fu¨r die Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes auf Intensivstation bei der
Betrachtung des gesamten Kollektivs.
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3.3.7 Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes auf Normalstation
Es ergibt sich ein deutlicher Unterschied mit 27 von 51 Fa¨llen vs. 54 von 76 Kontrollen
(p=0.0409) fu¨r die U¨berlebenden vor Sepsis, wobei hier die Kontrollen ha¨ufiger auf Normal-
station lagen.
3.3.8 Unterschiede in den Aufnahmediagnosen
Bei na¨herer Betrachtung aller Aufnahmediagnosen ergibt sich eine Ha¨ufung bei den Fa¨llen in
der Untergruppe der U¨berlebenden fu¨r die Diagnosegruppe Aids und Immunsuppression mit
p=0.0296.
3.3.9 Ha¨ufigkeitsunterschiede in den Verlaufsdiagnosen
Es ko¨nnen keine Unterschiede in den Verlaufsdiagnosen festgestellt werden.
3.3.10 Grunderkrankungen
Bei den Grunderkrankungen ergibt sich eine ha¨ufung bei den Fa¨llen in der Untergruppe der
Verstorbenen mit p=0.0309 nur fu¨r die Diagnosegruppe sonstige Erkrankungen.
Die Anzahl der Grunderkrankungen ist in der Untergruppe der U¨berlebenden fu¨r die Fa¨lle
deutlich ho¨her (p=0.0368).
3.3.11 Invasive Eingriffe
Fu¨r Art und Anzahl der invasiven Eingriffe ergeben sich vor und nach Sepsiseintritt keine
Unterschiede zwischen den Gruppen.
3.3.12 Beatmungspflicht
Es bestehen keine deutlichen Unterschiede in der Beatmungspflicht bei Fa¨llen und Kontrollen
insgesamt sowie auch vor und nach Sepsiseintritt.
3.3.13 Geschlechtsverteilung
Die Geschlechtsverteilung in beiden Gruppen ist gleich mit p=1.0000.
3.3.14 Altersverteilung
Die Altersverteilung ist mit einem Mittelwert von 62.89 Jahren vs. 64 Jahren und p=0.4421
in beiden Gruppen gleich.
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3.3.15 Apache II Score
Der Apache II Score ist mit einem Mittel von 10.51 fu¨r die Fa¨lle und 9.43 fu¨r die Kontrollen
(p=0.1979) nicht signifikant unterschiedlich. Dies gilt auch fu¨r U¨berlebende (9.21 vs. 8.82
mit p=0.4888) und Verstorbene (12.65 vs. 11.15 mit p=0.5908). Bei einem gruppeninternen
Vergleich ergibt sich ein signifikant ho¨herer Score fu¨r die Verstorbenen. Bei den Fa¨llen sind
dies 12.65 vs. 9.21 (p=0.0334) und bei den Kontrollen 11.15 vs. 8.82 (p=0.0336).
3.3.16 Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
Auch bei der Letalita¨t ergeben sich mit p=0.1348 keine signifikanten Unterschiede.
3.3.17 Ada¨quate antibiotische Therapie
Es besteht ein deutlicher Unterschied fu¨r Fa¨lle und Kontrollen in der Richtigkeit der anti-
biotischen Therapie. So wurden 19 von 75 Fa¨llen richtig therapiert vs. 46 von 93 Kontrollen
(p=0.0015). Fu¨r die Untergruppe der U¨berlebenden ergibt sich p=0.0137 (12 von 50 Fa¨llen
vs. 35 von 74 Kontrollen).
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3.4 Ergebnisanalyse der Sepsisfa¨lle durch
Pseudomonas aeruginosa
3.4.1 U¨bersicht der Antibiotikaresistenzen
Anzahl Ceftazidim2 Gyrasehemmer Carbapeneme
1 X - -
9 - X -
2 - - X
1 X X -
5 - X X
18 2 15 7
3.4.2 Liegedauer
Bei der Analyse der Sepsisgruppe mit Pseudomonas aeruginosa ergab sich kein Unterschied in
der Liegedauer weder vor noch nach Sepsis, noch insgesamt.
Liegedauer auf Intensivstation
Bei genauer Analyse der Liegezeiten fu¨r die Intensivstation unter Einbezug auch derer Pa-
tienten, die mit 0 Tagen nie wirklich auf dieser Station gelegen haben, ergibt sich fu¨r die
Dauer des Aufenthaltes nach Sepsisbeginn mit 12.72 vs. 3 Tagen (p=0.0137) ein signifikanter
Unterschied. Dieser konnte fu¨r die U¨berlebenden (17.6 vs. 1.21 Tagen, p=0.0012) ebenfalls
gezeigt werden. Fu¨r die Dauer des Aufenthaltes insgesamt ergab sich nur in der Untergruppe
der U¨berlebenden ein Unterschied mit 41.9 vs. 10.84 Tagen (p=0.0341).
Liegedauer auf Normalstation
Die Analyse der Liegezeiten auf den Normalstationen unter Einbezug aller Patienten beider
Gruppen ergab keine signifikanten Unterschiede.
3.4.3 Beatmungszeit
Die Beatmungszeit unterscheidet sich nur u¨ber den gesamten Aufenthalt bei den U¨berlebenden
(42.8 vs. 15 Tage , p=0.0173).
2angepasster Definitionsbereich der III. Generation Cephalosporine
47
3.4.4 Dauer der Gabe von Antibiotika
Zeitraum vor Sepsis
Fu¨r den Zeitraum vor Sepsis sind keine deutlichen Unterschiede nachzuweisen.
Zeitraum nach Sepsis
Im Zeitraum nach Sepsis ist die Dauer der Gabe von Penicillinen + β-Lactaminhibitor (2.14
vs. 10.33 Tage, p=0.0021) unter den Fa¨llen verku¨rzt. Ebenso auch bei den U¨berlebenden (2
vs. 8.83 Tage, p=0.0381).
Gesamter Hospitalisationszeitraum
Bei Betrachtung der Gabe von Antibiotika u¨ber den gesamten Hospitalisationszeitraums hin-
weg ergibt sich kein Unterschied beider Gruppen.
3.4.5 Ha¨ufigkeit der Gabe von Antibiotika
Zeitraum vor Sepsis
Im Zeitraum vor Sepsis ergeben sich keine Unterschiede in der Ha¨ufigkeit der Gabe von Anti-
biotika bestimmter Gruppen.
Zeitraum nach Sepsis
Im Zeitraum nach Sepsis werden hingegen folgende Antibiotika unterschiedlich ha¨ufig appli-
ziert:
• III. Cephalosporine mit 12 von 18 Fa¨llen vs. 6 von 25 Kontrollen (p=0.0112) und 5 von
8 Fa¨llen vs. 0 von 6 Kontrollen (p=0.0310) fu¨r Verstorbene.
• Carbapeneme mit 8 von 18 Fa¨llen vs. 2 von 25 Kontrollen (p=0.0092).
• Aminoglykoside mit 15 von 18 Fa¨llen vs. 12 von 25 Kontrollen (p=0.0261).
Gesamter Aufenthalt
Fu¨r den gesamten Aufenthalt ergeben sich Unterschiede bei
• III. Generation Cephalosporine mit 13 von 18 Fa¨llen vs. 8 von 25 Kontrollen (p=0.0139).
• Aminoklykoside mit 17 von 18 Fa¨llen vs. 15 von 25 Kontrollen (p=0.0137).
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3.4.6 Ha¨ufigkeit des Intensivaufenthaltes
Beide Gruppen unterscheiden sich hinsichtlich der Ha¨ufigkeit des Intensivaufenthaltes der
U¨berlebenden nach Sepsis mit 8 von 10 Fa¨llen vs. 5 von 19 Kontrollen (p=0.0161).
3.4.7 Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes auf Normalstation
Es besteht ein deutlicher Unterschied mit 8 von 18 Fa¨llen vs. 20 von 25 Kontrollen (p=0.0241)
vor Sepsis insgesamt und fu¨r die U¨berlebenden vor Sepsis mit 3 von 10 Fa¨llen vs. 16 von 19
Kontrollen (p=0.0108).
3.4.8 Unterschiede in den Aufnahmediagnosen
Bei na¨herer Betrachtung aller Aufnahmediagnosen ergibt sich kein Unterschied beider Grup-
pen.
3.4.9 Ha¨ufigkeitsunterschiede in den Verlaufsdiagnosen
Es ergeben sich keine Unterschiede in den Verlaufsdiagnosen.
3.4.10 Grunderkrankungen
Bei den Grunderkrankungen ergibt sich ein Unterschied mit p=0.0284 fu¨r die Diagnosegruppe
Darm- und bilia¨re Erkrankungen.
3.4.11 Invasive Eingriffe
Fu¨r Art und Anzahl der invasiven Eingriffe ergeben sich vor und nach Sepsiseintritt keine
Unterschiede zwischen den Gruppen.
3.4.12 Beatmungspflicht
Beide Gruppen unterscheiden sich hinsichtlich der Ha¨ufigkeit der Beatmungspflicht der U¨ber-
lebenden nach Sepsis mit 3 von 10 Fa¨llen vs. 0 von 19 Kontrollen (p=0.0328).
3.4.13 Geschlechtsverteilung
Die Geschlechtsverteilung in beiden Gruppen ist gleich mit p=0.7010.
3.4.14 Altersverteilung
Die Altersverteilung ist mit einem Mittelwert von 60.39 Jahren vs. 63.8 Jahren und p=0.4378
in beiden Gruppen gleich.
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3.4.15 Apache II Score
Der Apache II Score ist mit einem Mittel von 12.27 fu¨r die Fa¨lle und 8.81 fu¨r die Kontrollen
(p=0.1033) nicht signifikant unterschiedlich.
3.4.16 Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
Auch bei der Letalita¨t ergibt sich mit p=0.1977 kein signifikanter Unterschied.
3.4.17 Ada¨quate antibiotische Therapie
Es konnte mit 4 von 18 Fa¨llen und 10 von 22 Kontrollen (p=0.1860) kein signifikanter Unter-
schied in der ada¨quaten antibiotischen Therapie herausgestellt werden.
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3.5 Ergebnisanalyse der Sepsisfa¨lle durch
Acinetobacter species
3.5.1 U¨bersicht der Antibiotikaresistenzen
Anzahl Ceftazidim3 Gyrasehemmer Carbapeneme
3 X - -
13 - X -
2 X X X
18 5 13 2
3.5.2 Liegedauer
Bei der Analyse der Sepsisgruppe mit Keimen der Gattung Acinetobacter ergab sich kein
signifikanter Unterschied in der Liegedauer weder vor noch nach Sepsis, noch insgesamt.
Liegedauer auf Intensivstation
Die Analyse der Liegezeiten auf den Normalstationen ergab keine signifikanten Unterschiede.
Liegedauer auf Normalstation
Die Analyse der Liegezeiten auf den Normalstationen ergab ebenfalls keine signifikanten Un-
terschiede.
3.5.3 Beatmungszeit
Die Beatmungszeit unterscheidet sich nicht signifikant fu¨r Fa¨lle und Kontrollen.
3.5.4 Dauer der Gabe von Antibiotika
Zeitraum vor Sepsis
Fu¨r den Zeitraum vor Sepsis sind keine deutliche Unterschiede nachzuweisen.
Zeitraum nach Sepsis
Fu¨r den Zeitraum nach Sepsis gibt es ebenfalls keinen deutlichen Unterschied.
3angepasster Definitionsbereich der III. Generation Cephalosporine
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Gesamter Hospitalisationszeitraum
Bei Betrachtung der Gabe von Antibiotika u¨ber den gesamten Hospitalisationszeitraums hin-
weg bekamen die Fa¨lle mit durchschnittlich 12.57 vs. 7.55 Tagen (p=0.0441) deutlich la¨nger
Carbapeneme.
3.5.5 Ha¨ufigkeit der Gabe von Antibiotika
Zeitraum vor Sepsis
Im Zeitraum vor Sepsis ergeben sich keine Unterschiede in der Ha¨ufigkeit der Gabe von Anti-
biotika bestimmter Gruppen.
Zeitraum nach Sepsis
Im Zeitraum nach Sepsis werden hingegen folgende Antibiotika unterschiedlich ha¨ufig appli-
ziert:
• Amino- und Aminoacylpenicilline mit 3 von 13 Fa¨llen vs. 0 von 21 Kontrollen (p=0.0478).
• III. Cephalosporine mit 4 von 5 Fa¨llen vs. 0 von 4 Kontrollen (p=0.0476) fu¨r Verstorbene.
• Carbapeneme mit 3 von 13 Fa¨llen vs. 0 von 21 Kontrollen (p=0.0478) fu¨r U¨berlebende.
• Cotrimoxazol mit 3 von 13 Fa¨llen vs. 0 von 21 Kontrollen (p=0.0478) fu¨r U¨berlebende.
Gesamter Aufenthalt
Fu¨r den gesamten Aufenthalt ergeben sich Unterschiede bei
• III. Generation Cephalosporine mit 4 von 5 Fa¨llen vs. 0 von 4 Kontrollen (p=0.0476)
fu¨r Verstorbene.
• Cotrimoxazol mit 5 von 13 Fa¨llen vs. 1 von 21 Kontrollen (p=0.0214) fu¨r U¨berlebende.
3.5.6 Ha¨ufigkeit des Intensivaufenthaltes
Beide Gruppen unterscheiden sich hinsichtlich der Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes der Verstorbe-
nen nach Sepsis mit 4 von 5 Fa¨llen vs. 0 von 4 Kontrollen (p=0.0476).
3.5.7 Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes auf Normalstation
Diese ist in beiden Gruppen gleich.
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3.5.8 Unterschiede in den Aufnahmediagnosen
Bei na¨herer Betrachtung aller Aufnahmediagnosen ergibt sich ein Unterschied bei Infektio¨sen
Erkrankungen mit p=0.0154.
3.5.9 Ha¨ufigkeitsunterschiede in den Verlaufsdiagnosen
Es ergeben sich keine Unterschiede in den Verlaufsdiagnosen.
3.5.10 Grunderkrankungen
Bei den Grunderkrankungen ergibt sich ebenfalls kein Unterschied.
3.5.11 Invasive Eingriffe
Fu¨r Art und Anzahl der invasiven Eingriffe ergeben sich vor und nach Sepsiseintritt keine
Unterschiede in den Gruppen.
3.5.12 Beatmungspflicht
Beide Gruppen unterscheiden sich hinsichtlich der Ha¨ufigkeit der Beatmungspflicht nicht.
3.5.13 Geschlechtsverteilung
Die Geschlechtsverteilung in beiden Gruppen ist gleich mit p=0.7597.
3.5.14 Altersverteilung
Die Altersverteilung ist mit einem Mittelwert von 65.56 Jahren vs. 65.28 Jahren und p=0.9902
in beiden Gruppen gleich.
3.5.15 Apache II Score
Der Apache II Score ist mit einem Mittel von 8.88 fu¨r die Fa¨lle und 8.41 fu¨r die Kontrollen
(p=0.7166) nicht signifikant unterschiedlich.
3.5.16 Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
Auch bei der Letalita¨t ergibt sich mit p=0.4554 kein signifikanter Unterschied.
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3.5.17 Ada¨quate antibiotische Therapie
Es konnte mit 5 von 17 Fa¨llen und 8 von 22 Kontrollen (p=0.7401) kein signifikanter Unter-
schied in der ada¨quaten antibiotischen Therapie herausgestellt werden.
54
3.6 Ergebnisanalyse der Sepsisfa¨lle durch
Enterobacter species
3.6.1 U¨bersicht der Antibiotikaresistenzen
Anzahl III. Generation Gyrasehemmer Carbapeneme
Cephalosporine
13 X - -
1 - X -
1 X X -
15 14 2 -
3.6.2 Liegedauer
Bei der Analyse der Sepsisgruppe der Gattung Enterobacter ergab sich kein signifikanter Un-
terschied in der Liegedauer weder vor noch nach Sepsis, noch insgesamt.
Liegedauer auf Intensivstation
Keine Unterschiede.
Liegedauer auf Normalstation
Nicht signifikant unterschiedlich.
3.6.3 Beatmungszeit
In beiden Gruppen als gleich einzustufen.
3.6.4 Dauer der Gabe von Antibiotika
Keine Unterschiede, weder im Zeitraum vor Sepsis noch nach Sepsis, noch insgesamt.
3.6.5 Ha¨ufigkeit der Gabe von Antibiotika
Zeitraum vor Sepsis
Im Zeitraum vor Sepsis ergibt sich eine signifikante Differenz in der Ha¨ufigkeit der Gabe von
Amino- und Aminoacylpenicilline mit 5 von 15 Fa¨llen vs. 0 von 18 Kontrollen (p=0.0127).
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Zeitraum nach Sepsis
Im Zeitraum nach Sepsis finden sich hingegen keine unterschiedlich ha¨ufig applizierten Anti-
biotika.
Gesamter Aufenthalt
Fu¨r den gesamten Aufenthalt ergeben sich Unterschiede bei
• Amino- und Aminoacylpenicilline mit 7 von 15 Fa¨llen vs. 1 von 18 Kontrollen (p=0.0120)
und hier konnte dies ebenfalls fu¨r die U¨berlebenden mit 4 von 9 Fa¨llen vs. 0 von 12
Kontrollen (p=0.0211) besta¨tigt werden.
• Metronidazol mit 10 von 15 Fa¨llen vs. 5 von 18 Kontrollen (p=0.0383).
3.6.6 Ha¨ufigkeit des Intensivaufenthaltes
Kein Unterschied.
3.6.7 Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes auf Normalstation
Kein Unterschied.
3.6.8 Unterschiede in den Aufnahmediagnosen
Bei na¨herer Betrachtung aller Aufnahmediagnosen ergibt sich kein Unterschied beider Grup-
pen.
3.6.9 Ha¨ufigkeitsunterschiede in den Verlaufsdiagnosen
Es ergeben sich keine Unterschiede in den Verlaufsdiagnosen.
3.6.10 Grunderkrankungen
Bei den Grunderkrankungen ergibt sich ebenfalls kein signifikanter Unterschied.
3.6.11 Invasive Eingriffe
Fu¨r Art und Anzahl der invasiven Eingriffe ergeben sich vor Sepsiseintritt keine Unterschie-
de jedoch nach Sepsisbeginn mu¨ssen sich die Fa¨lle mit 4 von 15 vs. 0 von 18 Kontrollen
(p=0.0344) insgesamt, sowie mit p=0.0211 fu¨r die U¨berlebenden einem viszeralchirurgischen
Eingriff unterziehen.
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3.6.12 Beatmungspflicht
Kein Unterschied.
3.6.13 Geschlechtsverteilung
Die Geschlechtsverteilung in beiden Gruppen ist gleich mit p=1.0000.
3.6.14 Altersverteilung
Die Altersverteilung ist mit einem Mittelwert von 62.07 Jahren vs. 63 Jahren und p=0.8707
in beiden Gruppen gleich.
3.6.15 Apache II Score
Der Apache II Score ist mit einem Mittel von 9.69 fu¨r die Fa¨lle und 11.62 fu¨r die Kontrollen
(p=0.3811) nicht signifikant unterschiedlich, doch ist er hier im Durchschnitt fu¨r die Kontrollen
ho¨her.
3.6.16 Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
Auch bei der Letalita¨t ergibt sich mit p=0.7307 kein signifikanter Unterschied.
3.6.17 Ada¨quate antibiotische Therapie
Es konnte mit 2 von 14 Fa¨llen und 10 von 18 Kontrollen (p=0.0276) insgesamt sowie mit
0 von 9 Fa¨llen vs. 6 von 12 Kontrollen (p=0.0186) bei den U¨berlebenden ein signifikanter
Unterschied in der ada¨quaten antibiotischen Therapie herausgestellt werden.
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3.7 Ergebnisanalyse der Sepsisfa¨lle durch
Serratia species
3.7.1 U¨bersicht der Antibiotikaresistenzen
Anzahl III. Generation Gyrasehemmer Carbapeneme
Cephalosporine
9 X - -
2 X X -
11 11 2 -
3.7.2 Liegedauer
Es ergab sich kein signifikanter Unterschied in der Liegedauer weder vor noch nach Sepsis,
noch insgesamt bei der Analyse der Sepsisgruppe mit Serratia species.
Liegedauer auf Intensivstation
Die Analyse der Liegezeiten auf den Normalstationen unter Einbezug aller Patienten beider
Gruppen ergab keine signifikanten Unterschiede.
Liegedauer auf Normalstation
Kein Unterschied.
3.7.3 Beatmungszeit
Bei der Beatmungszeit absolut ergaben sich keine Unterschiede.
3.7.4 Dauer der Gabe von Antibiotika
Zeitraum vor Sepsis
Kein Unterschied.
Zeitraum nach Sepsis
Keine signifikante Differenz.
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Gesamter Hospitalisationszeitraum
Bei Betrachtung der Gabe von Antibiotika u¨ber den gesamten Hospitalisationszeitraums hin-
weg ergibt sich ein Unterschied bei den Verstorbenen in der Dauer der Antibiotikagabe insge-
samt (77.2 Tage vs. 24 Tage , p=0.0357).
3.7.5 Ha¨ufigkeit der Gabe von Antibiotika
Zeitraum vor Sepsis
Im Zeitraum vor Sepsis ergeben sich Unterschiede in der Ha¨ufigkeit der Gabe von Antibiotika
der Gruppen:
• III. Generation Cephalosporine mit 4 von 15 Fa¨llen vs. 0 von 13 Kontrollen (p=0.0311).
• Metronidazol mit 4 von 15 Fa¨llen vs. 0 von 13 Kontrollen (p=0.0311).
Zeitraum nach Sepsis
Im Zeitraum nach Sepsis ergeben sich hingegen keine signifikanten Unterschiede.
Gesamter Aufenthalt
Fu¨r den gesamten Aufenthalt ergeben sich Unterschiede bei
• Metronidazol mit 3 von 6 Fa¨llen vs. 0 von 10 Kontrollen (p=0.0357) fu¨r die U¨berleben-
den.
3.7.6 Ha¨ufigkeit des Intensivaufenthaltes
Beide Gruppen unterscheiden sich nicht hinsichtlich der Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes auf der
Intensivstation.
3.7.7 Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes auf Normalstation
Kein Unterschied.
3.7.8 Unterschiede in den Aufnahmediagnosen
Bei na¨herer Betrachtung aller Aufnahmediagnosen ergibt sich ein Unterschied beider Gruppen
fu¨r Darm- und bilia¨re Erkrankungen mit p=0.0311.
3.7.9 Ha¨ufigkeitsunterschiede in den Verlaufsdiagnosen
Es ergeben sich keine Unterschiede in den Verlaufsdiagnosen.
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3.7.10 Grunderkrankungen
Bei den Grunderkrankungen ergibt sich fu¨r die Arten kein Unterschied jedoch haben mit
p=0.0237 die Kontrollen signifikant mehr Grunderkrankungen als die Fa¨lle.
3.7.11 Invasive Eingriffe
Fu¨r Art und Anzahl der invasiven Eingriffe ergibt sich vor Sepsis eine Ha¨ufung der viszeral-
chirurgischen Eingriffe mit 4 von 6 Fa¨llen vs. 1 von 10 Kontrollen (p=0.0347) fu¨r die U¨berle-
benden.
3.7.12 Beatmungspflicht
Im Zeitraum nach Sepsisbeginn ergibt sich mit 0 von 5 Fa¨llen vs. 3 von 3 Kontrollen (p=0.0179)
eine Ha¨ufung der Beatmungspflicht bei den Verstorbenen der Kontrollgruppe.
3.7.13 Geschlechtsverteilung
Die Geschlechtsverteilung in beiden Gruppen ist gleich mit p=1.0000.
3.7.14 Altersverteilung
Die Altersverteilung ist mit einem Mittelwert von 63.18 Jahren vs. 66.93 Jahren und p=0.2451
in beiden Gruppen gleich.
3.7.15 Apache II Score
Der Apache II Score ist mit einem Mittel von 13 fu¨r die Fa¨lle und 9.83 fu¨r die Kontrollen
(p=0.1505) nicht signifikant unterschiedlich.
3.7.16 Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
Auch bei der Letalita¨t ergibt sich mit 5 von 10 Fa¨llen und 3 von 13 Kontrollen (p=0.3905)
kein signifikanter Unterschied.
3.7.17 Ada¨quate antibiotische Therapie
Es konnte mit 3 von 10 Fa¨llen vs. 8 von 13 Kontrollen (p=0.2138) kein signifikanter Unterschied
in der ada¨quaten antibiotischen Therapie herausgestellt werden.
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3.8 Ergebnisanalyse der Sepsisfa¨lle durch
Escherichia coli
3.8.1 U¨bersicht der Antibiotikaresistenzen
Anzahl III. Generation Gyrasehemmer Carbapeneme
Cephalosporine
1 X - -
8 - X -
1 - - X
10 1 8 1
3.8.2 Liegedauer
Es ergab sich kein signifikanter Unterschied in der Liegedauer weder vor noch nach Sepsis,
noch insgesamt bei der Analyse der Sepsisgruppe mit Escherichia coli.
Liegedauer auf Intensivstation
Bei genauer Analyse der Liegezeiten fu¨r die Intensivstation unter Einbezug auch derer Pati-
enten, die mit 0 Tagen nie wirklich auf dieser Station gelegen haben, ergibt sich fu¨r die Dauer
des Aufenthaltes nach Sepsisbeginn mit 2.4 vs. 8.77 Tagen (p=0.0180) ein signifikant la¨nge-
rer Aufenthalt fu¨r die Kontrollen. Fu¨r die U¨berlebenden konnte dies mit p=0.0093 ebenfalls
gezeigt werden.
Liegedauer auf Normalstation
Kein Unterschied.
3.8.3 Beatmungszeit
Die Beatmungszeiten unterscheiden sich in beiden Gruppen nicht voneinander.
3.8.4 Dauer der Gabe von Antibiotika
Es konnte kein Unterschied in der Dauer der Antibiotikagabe in beiden Gruppen festgestellt
werden.
3.8.5 Ha¨ufigkeit der Gabe von Antibiotika
Auch hier ergibt sich keine signifikante Differenz beider Gruppen.
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3.8.6 Ha¨ufigkeit des Intensivaufenthaltes
Beide Gruppen unterscheiden sich hinsichtlich der Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes nach Sepsis
insgesamt mit 1 von 10 Fa¨llen vs. 9 von 13 Kontrollen (p=0.0097) und bei den U¨berlebenden
nach Sepsis mit 0 von 9 Fa¨llen vs. 8 von 12 Kontrollen (p=0.0046). Auffallend hier ist, daß
die gro¨ßere Ha¨ufung bei den Kontrollen liegt.
3.8.7 Ha¨ufigkeit des Aufenthaltes auf Normalstation
Es ergibt sich kein deutlicher Unterschied zwischen Fa¨llen und Kontrollen.
3.8.8 Unterschiede in den Aufnahmediagnosen
Bei na¨herer Betrachtung aller Aufnahmediagnosen ergibt sich ein Unterschied mit einer Ha¨ufung
in der Kontrollgruppe bezu¨glich Darm- und bilia¨re Erkrankungen insgesamt (p=0.0191) und
fu¨r U¨berlebende (p=0.0451).
3.8.9 Ha¨ufigkeitsunterschiede in den Verlaufsdiagnosen
Es ergeben sich keine Unterschiede in den Verlaufsdiagnosen.
3.8.10 Grunderkrankungen
Bei den Grunderkrankungen ergibt sich ein Unterschied mit p=0.0211 fu¨r die Diagnosegrup-
pe Diabetes bei den U¨berlebenden, fu¨r die Diagnose neurologische Erkrankung insgesamt
(p=0.0237) sowie (p=0.0211) bei den U¨berlebenden, und letztendlich bei sonstigen Erkran-
kungen fu¨r die U¨berlebenden mit Ha¨ufung in der Kontrollgruppe (p=0.0451).
3.8.11 Invasive Eingriffe
Fu¨r Art und Anzahl der invasiven Eingriffe ergeben sich vor und nach Sepsiseintritt keine
Unterschiede in den Gruppen.
3.8.12 Beatmungspflicht
Auch bei der Beatmungspflicht ergibt sich keine Ha¨ufung in einer der beiden Gruppen.
3.8.13 Geschlechtsverteilung
Die Geschlechtsverteilung in beiden Gruppen ist gleich mit p=1.0000.
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3.8.14 Altersverteilung
Die Altersverteilung ist mit einem Mittelwert von 64.7 Jahren vs. 60.92 Jahren und p=0.6187
in beiden Gruppen gleich.
3.8.15 Apache II Score
Der Apache II Score ist mit einem Mittel von 10.5 fu¨r die Fa¨lle und 7.75 fu¨r die Kontrollen
(p=0.3807) nicht signifikant unterschiedlich.
3.8.16 Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
Auch bei der Letalita¨t ergibt sich mit 1 von 10 Fa¨llen und 1 von 13 Kontrollen p=1.0000 kein
signifikanter Unterschied.
3.8.17 Ada¨quate antibiotische Therapie
Es konnte mit 4 von 10 Fa¨llen und 6 von 12 Kontrollen (p=0.06914) kein signifikanter Unter-
schied in der ada¨quaten antibiotischen Therapie herausgestellt werden.
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3.9 Ergebnisanalyse der Sepsisfa¨lle durch
Citrobacter species
3.9.1 U¨bersicht der Antibiotikaresistenzen
Anzahl III. Generation Gyrasehemmer Carbapeneme
Cephalosporine
3 X - -
3 X - -
Bei der kleinen Fallzahl ergeben sich keinerlei signifikanten Unterschiede in einer der Ana-
lysegruppen. Deshalb werden hier nur einige Zahlen zu dieser Speziesgruppe aufgefu¨hrt.
3.9.2 Geschlechtsverteilung
Die Geschlechtsverteilung in beiden Gruppen ist gleich mit p=1.0000.
3.9.3 Altersverteilung
Die Altersverteilung ist mit einem Mittelwert von 59.33 Jahren vs. 64 Jahren und p=0.7 in
beiden Gruppen gleich.
3.9.4 Apache II Score
Der Apache II Score ist mit einem Mittel von 11 fu¨r die Fa¨lle und 12 fu¨r die Kontrollen
(p=1.0000) nicht signifikant unterschiedlich.
3.9.5 Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
Auch bei der Letalita¨t ergibt sich mit p=1.0000 kein signifikanter Unterschied.
3.9.6 Ada¨quate antibiotische Therapie
Es konnte mit 1 von 3 Fa¨llen und 2 von 3 Kontrollen (p=1.0000) kein signifikanter Unterschied
in der ada¨quaten antibiotischen Therapie herausgestellt werden.
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3.10 Ergebnisanalyse der Sepsisfa¨lle durch
Stenotrophomonas maltophilia
3.10.1 U¨bersicht der Antibiotikaresistenzen
Anzahl Ceftazidim4 Gyrasehemmer Carbapeneme
1 X - X
1 - X X
2 1 1 2
Bei der kleinen Fallzahl ergeben sich keinerlei signifikanten Unterschiede in einer der Ana-
lysegruppen. Deshalb werden hier nur einige Zahlen zu dieser Speziesgruppe aufgefu¨hrt.
3.10.2 Geschlechtsverteilung
Die Geschlechtsverteilung in beiden Gruppen ist identisch.
3.10.3 Altersverteilung
Die Altersverteilung ist mit durchschnittlich 64 Jahren vs. 63 Jahren in beiden Gruppen
ebenfalls gleich (p=1).
3.10.4 Apache II Score
Der Apache II Score ist 9 fu¨r den Fall und 17 fu¨r die Kontrolle. Nur bei den beiden konnte
dieser erhoben werden.
3.10.5 Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
Von den zwei Fa¨llen u¨berlebten beide, wa¨hrend die Kontrolle mit dem Score von 17 verstarb.
3.10.6 Ada¨quate antibiotische Therapie
Beide Fa¨lle wurden inada¨quat therapiert, wa¨hrend die Therapie bei einer Kontrolle richtig
war. Die Kontrolle mit dem Score von 17 wurde nicht richtig therapiert.
4angepasster Definitionsbereich der III. Generation Cephalosporine
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3.11 Ergebnisanalyse der Sepsisfa¨lle durch
Klebsiella species
3.11.1 U¨bersicht der Antibiotikaresistenzen
Anzahl III. Generation Gyrasehemmer Carbapeneme
Cephalosporine 5
1 - X -
1 - 1 -
Bei der kleinen Fallzahl ergeben sich keinerlei signifikanten Unterschiede in einer der Ana-
lysegruppen. Deshalb werden hier nur einige Zahlen zu dieser Speziesgruppe aufgefu¨hrt.
3.11.2 Geschlechtsverteilung
Die Geschlechtsverteilung in beiden Gruppen ist identisch.
3.11.3 Altersverteilung
Die Altersverteilung ist mit 59 Jahren vs. 59 Jahren in beiden Gruppen ebenfalls gleich.
3.11.4 Apache II Score
Der Apache II Score ist 3 fu¨r den Fall und 6 fu¨r die Kontrolle.
3.11.5 Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
Sowohl der Fall als auch die Kontrolle sind gestorben.
3.11.6 Ada¨quate antibiotische Therapie
Der Fall wurde inada¨quat therapiert, wa¨hrend die Therapie bei der Kontrolle richtig war.
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3.12 Zusammenfassung der Ergebnisse
Patienten mit einer Sepsis durch MGNS hatten einen signifikant la¨ngeren Krankenhausauf-
enthalt vor Sepsis und einen auf das Zweifache verla¨ngerten Intensivaufenthalt sowohl vor
als auch nach Beginn der Sepsis. Des weiteren wurden sie vor Ausbruch der Sepsis signifi-
kant la¨nger beatmet. Trotz keines unterschiedlichen Apache II Scores war die Letalita¨t mit
35% gegenu¨ber 24% ho¨her jedoch nicht signifikant. Die Sepsis durch MGNS wurde bei nur
25% der Erkrankten und damit signifikant seltener wirksam empirisch therapiert gegenu¨ber
50% bei Sepsis durch SGNS (p=0.0015). Die Fa¨lle wurden ha¨ufiger und la¨nger mit Antibioti-
ka der Gruppen Penicilline + β-Lactaminhibitor, Chinolone, III. Generation Cephalosporine,
Metronidazol und Antimykotika vor Sepsis behandelt. Im Zeitraum nach Sepsis ergab sich
eine Ha¨ufung bei der Gabe von III. Generation Cephalosporinen und Carbapenemen, sowie
eine verku¨rzte Gabe von Penicillinen + β-Lactaminhibitor und Makroliden. Die verglichenen
Gruppen unterschieden sich nicht im Schweregrad ihrer Erkrankung (Apache II Score), Alter,
Geschlecht, Art der Grunderkrankungen, Gruppe der Aufnahmediagnosen und ebenfalls nicht
in Ha¨ufigkeit und Zahl der invasiven Maßnahmen vor und nach Sepsisbeginn.
3.12.1 Untergruppenanalyse
Fu¨r die MGNS Sepsis durch Pseudomonas aeruginosa konnte ein ha¨ufigerer und verla¨nger-
ter Intensivaufenthalt nach Sepsisbeginn sowie eine in der Zeit verku¨rzte Gabe von Penicilli-
nen + β-Lactaminhibitor nachgewiesen werden. Auch waren MGNS Sepsispatienten ha¨ufiger
beatmungspflichtig nach Sepsisbeginn. Patienten mit MGNS wurden in dieser Zeit ha¨ufiger
mit III. Generation Cephalosporine, Carbapeneme und Aminoglykoside behandelt. Patienten
mit SGNS lagen hingegen signifikant ha¨ufiger auf Normalstation vor Sepsis. Auch wenn der
Anteil der inada¨quat therapierten Patienten dieser Untergruppe demjenigen der Gesamtheit
entspricht, reicht doch die Fallzahl hier nicht aus, um den Unterschied als signifikant zu be-
zeichnen.
Bei Sepsisfa¨llen durch Acinetobacter sp. zeigte sich eine ha¨ufigere Gabe von Amino- und
Aminoacylpenicillinen, Carbapenemen, Cotrimoxazol und bei den Verstorbenen III. Generati-
on Cephalosporinen nach Sepsis.
In der Gruppe der Fa¨lle durch Enterobacter sp. ergab sich eine signifikant ha¨ufigere Gabe
von Amino- und Aminoacylpenicillinen vor Sepsis und eine signifikant ha¨ufigere inada¨quate
empirische Therapie der Sepsis.
MGNS Sepsisfa¨lle durch Serratia sp. hatten ha¨ufiger als Aufnahmediagnose Darm- und
bilia¨re Erkrankungen und bekamen ha¨ufiger III. Generation Cephalosporine und Metronidazol
vor Sepsis.
Bei den MGNS Fa¨llen durch E.coli konnte ein ha¨ufigerer und verla¨ngerter Intensivauf-
enthalt nach Sepsis fu¨r die Kontrollen beobachtet werden. Die Aufnahmediagnose Darm- und
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bilia¨re Erkrankungen kam ha¨ufiger bei den Kontrollen vor. Fa¨lle hatten ha¨ufiger Diabetes und
eine neurologische Erkrankung.
Allen MGNS Fa¨llen ist in den Untergruppen gemeinsam, dass sie seltener ada¨quat
therapiert wurden und eine, außer bei MGNS Sepsis durch Citrobacter sp., Stenotrophomonas
maltophilia und Klebsiella sp., ho¨here Letalita¨t hatten. Bei den Ausnahmegruppen lag die
Fallzahl ≤ 3.
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Kapitel 4
Diskussion
4.1 Methodenkritik
4.1.1 Art der Studie
Diese Studie ist als Fall-Kontroll-Studie geplant und durchgefu¨hrt worden. Zum einen liegt
der Vorteil darin begru¨ndet, schneller Ergebnisse zu bekommen, andererseits ist aufgrund der
Gro¨ße des untersuchten Zentrums eine prospektive Studie diesen Umfangs mit enormen Hu¨rden
der Zusammenarbeit der einzelnen Kliniken verbunden. Die Nachteile dieser Methode liegen
auf der Hand. Schlechtere Dokumentation und Informationsverlust bei der Datenaufbereitung.
Um Validita¨t zu gewa¨hrleisten, sind nur Patientendaten mit lu¨ckenloser Dokumentation des
Krankenhausaufenthaltes (insbesondere ohne Lu¨cken in der Verlaufs- und Medikationsdoku-
mentation) in die Studie aufgenommen worden. Dies hatte jedoch zur Folge, daß von den im
Untersuchungszeitraum aufgetretenen SMGNS nur 1/3 bis 1/2 in die Studie kamen.
4.1.2 Ort des Infektionserwerbs
Die Studie bezieht alle im Haus aufgetretenen Sepsisfa¨lle mit ein, unabha¨ngig ob sie ambulant
oder nosokomial erworben wurden. Die in Abschnitt 3.1.2 hierzu erhobenen Daten ergeben,
dass in 15% der Fa¨lle und 19% der Kontrollen eine ambulant erworbene SMGNS vorlag. Sollte
man einen prinzipiellen Unterschied zwischen ambulant und nosokomial erworbener SMGNS
postulieren, so wu¨rde er in dieser Studie nicht beru¨cksichtigt. Trotz dessen kann man sagen,
dass diese Studie zwar nicht rein nosokomiale Infektionen behandelt, jedoch das Ergebnis
insgesamt eher eine Aussage u¨ber nosokomiale septische Infektionen macht, als u¨ber ambulant
erworbene septische Krankheitsbilder.
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4.1.3 Unterschiede einzelner Spezies
Bei der Fragestellung dieser Arbeit nach Unterschieden zwischen SMGNS und SSGNS wird
prinzipiell von gleichem Verhalten einer SMGNS durch gram-negative Sta¨bchen unabha¨ngig
von der Keimspezies ausgegangen. Jedoch ko¨nnen durchaus einzelne Keimunterschiede von
gram-negativen Sta¨bchen bei Infektionen relevant sein.
4.2 Diskussion der Ergebnisse
Im Folgenden werden die Ergebnisse der Gesamt- und Einzelauswertungen dieser Studie fu¨r
alle Spezies diskutiert.
4.2.1 Epidemiologie
Nachdem in den 80er Jahren in Mitteleuropa die Resistenzraten konstant blieben oder z.B.
bei Klebsiellen sogar ru¨ckla¨ufig waren [17], wurden gegen Ende der 80er die ersten gegen 3.
Generation Cephalosporine resistenten Klebsiellensta¨mme in Europa isoliert [9, 18, 19]. Ein
beschriebener Ausbruch nosokomialer Infetkionen durch die resistenten Klebsiellen Sta¨mme in
Frankreich nahm seinen Ausgang von einer Intensivstation und wurde innerhalb des eigenen
Hauses als auch auf fu¨nf weitere Krankenha¨user verbreitet [20]. Doch die Verbreitung von Resi-
stenzen macht nicht auf einem Kontinent halt. Auch in den USA konnten Klebsiellen Sta¨mme
mit neuen β-Lactamasen, welche die Resistenz gegen 3. Generation Cephalosporine vermit-
teln, isoliert werden [10, 21]. Anfang der 90er Jahre traten die ersten Carbapenem-resistenten
Pseudomans aeruginosa und Serratia Sta¨mme durch induzierte β-Lactamasen in Japan auf
[22, 23]. Sepsisfa¨lle mit 3. Generation Cephalosporin-resistenten Enterobaktersta¨mmen traten
geha¨uft auf nach Cephalosporingabe [24]. Induzierbare Cephalosporinasen waren nun geha¨uft
vorhanden bei Citrobacter sp. , Enterobacter sp., Serratia sp. und Morganella sp. und dies
ohne den Selektionsdruck einer vorhergehenden Antibiotikatherapie mit Cephalosporinen [25].
Mitte der 90er traten daneben vermehrt Chinolon-Resistenzen in Pseudomonaden und Klebsi-
ellen auf [26], wobei dieser Anstieg nur bei Pseudomonas sp. signifikant war. In Pseudomonas
sp. wurde daru¨ber hinaus eine Chinolon-induzierte Carbapenem-Resistenz beschrieben [27].
1997 wurde in Belgien u¨ber den Ausbruch nosokomialer Infektionen mit multiresistenten En-
terobacter aerogenes (hier: Resistenz gegen Chinolone) beschrieben. Unter der notwendigen
Carbapenem-Therapie entwickelte sich bei 2 von 15 Patienten eine Resistenz auch gegen diese
Antibiotikaklasse, so dass in diesen Fa¨llen die therapeutischen Optionen bedrohlich reduziert
wurden [28]. Die im selben Jahr vero¨ffentlichten Zahlen fu¨r die USA und Kanada aus dem SEN-
TRY Programm wiesen fu¨r isolierte Enterobacter sp. aus positiven Blutkulturen in den USA
bei 30.6% der Proben eine Ceftazidim-Resistenz aus. Ende der 90er Jahre wurde in einer großen
Studie von Kresken und Hafner [13] eine deutliche Zunahme der Resistenzen fu¨r isolierte gram-
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negative Keime in Mitteleuropa gezeigt. Wa¨hrend der Anteil der Cephalosporin-Resistenzen
als einzige Ausnahme gleich blieb, nahmen die Chinolon-Resistenzen in allen Spezies signifikant
zu, daru¨ber hinaus in E.coli Ampicillin-, Gentamicin- und Co-trimoxazol-Resistenzen, sowie in
Pseudomonas sp. Imipenem-Resistenzen. Die ja¨hrliche Resistenzzunahme steigert sich deutlich
zum Ende der Studie (1995). Eine rapide Zunahme der Chinolon-Resistenzen insbesondere in
den letzten Jahren der 90er wird auch in England beschrieben [29].
Dieser Trend der Resistenzzunahmen in gram-negativen Keimen setzt sich in den ersten
Jahren unseres Jahrhunderts weltweit und unvermindert fort. Neben der Zunahme bisher
beschriebener Resistenzen, ru¨cken die Zunahme der neuen β-Lactamasen in E.coli und multi-
resistente Acinetobacter sp. mit in den Vordergrund des Interesses [4, 5, 11, 12].
Vorliegende SMGNS Studie
Der prozentuale Anteil an isolierten MGNS Bakteria¨mien von Januar 1996 bis Dezember
1999 lag im Bereich von 11%-18% und hat sich u¨ber den Zeitraum nicht gesteigert. Dieser
Prozentbereich unterscheidet sich je nach isolierter Spezies jedoch erheblich (Tabelle 3.1). Die
Zahlen liegen fu¨r die einzelnen Spezies bei Pseudomonas aeruginosa um 33%, Acinetobacter sp.
(8%-19%), Enterobacter sp. (12%-25%), Serratia sp. (13%-27%), E. coli (0%-11%), Citrobacter
sp. (22%-38%), Stenotrophomonas maltophilia (67%-100%) und bei Klebsiella sp. um 0%.
Bei Betrachtung der Resistenzanteile der E. coli Sepsis konnte doch ein signifikanter An-
stieg in den vier Jahren beobachtet werden, zumal im Jahr 1996 bei keiner Sepsis ein resistenter
Keim dieser Gattung isoliert werden konnte. Bei dem Vergleich der Zahlen fu¨r 1997 und 1999
alleine, ergibt sich jedoch kein deutlicher Unterschied, auch wenn in 1997 weniger resistente
E. coli isoliert wurden. Bakteria¨mien durch Pseudomonas aeruginosa wurden 1998 u¨berhaupt
nicht beobachtet, so dass es von 1996 auf 1998 zu einem signifikanten Abfall und von 1998 auf
1999 zu einem signifikanten Anstieg dieser Fa¨lle kommt, jedoch bei Vergleich der Zahlen von
1996 und 1999 kein signifikanter Unterschied festzustellen ist.
Da fu¨r unser Zentrum insgesamt die Fallzahlen an MGNS Isolaten pro Jahr recht klein sind,
ist es extrem schwierig, wenn nicht unmo¨glich Tendenzen oder signifikante Unterschiede aufzu-
zeigen. Um einen guten und qualitativ einwandfreien U¨berblick der Resistenzentwicklung im
Bereich der bei Sepsis isolierten multiresistenten gram-negativen Sta¨bchen zu erhalten, muss
man zwingend eine deutlich gro¨ßere Patientenzahl fordern. Sei es durch eine multizentrische
Analyse oder/und durch einen la¨ngeren Beobachtungszeitraum. Valide Studiendaten werden
sich nur so ermitteln lassen.
Unabha¨ngig davon la¨sst sich bei der unizentrischen Analyse festhalten, dass es keine deut-
lichen Unterschiede in der Ha¨ufigkeit des Resistenzaufkommens gegeben hat außer fu¨r die
MGNS Sepsis durch E. coli.
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4.2.2 Epidemiologie der gram-negativen Sepsis
Die Sepsisfa¨lle durch gram-negative Keime haben sich in den 50er Jahren verfu¨nffacht und
72% davon waren nosokomial [3]. Bereits Ende der 80er und Anfang der 90er Jahre hat sich
der Anteil an resistenten Keimen unter nosokomialen Infektionen deutlich erho¨ht und dies gilt
insbesondere auch fu¨r den Anteil resistenter gram-negativer Sta¨bchen [30, 31].
4.2.3 Epidemiologie der AB-Resistenzen
Untersuchungen zur Epidemiologie stellten fest, dass insbesondere Keime isoliert in noso-
komialen Infektionen zunehmend resistent sind [30] und signifikant ha¨ufiger in Ha¨usern der
Maximalversorgung sogenannten tertiary care hospitals auftreten [32, 33]. Unabha¨ngig vom
Krankenhaus geht jedoch die gro¨ßte Gefahr einer Resistenzselektion, die sich weiter verbreiten
kann, von den Intensivstationen aus. Intensivstationen sind ein wichtiger Entstehungs- und
Verteilungspunkt antibiotika-resistenter Bakterien durch die ha¨ufige Antibiotikagabe, dichte
Population und große Gefahr der Querinfektion [20, 34, 35]. Somit ist es nicht verwunderlich,
dass gerade dort vermehrt resistente gram-negative Sta¨bchen auftreten [12, 36, 37, 38].
Vorliegende SMGNS Studie
In dem hier untersuchten Zentrum der Maximalversorgung lag der Anteil der nosokomialen
Sepsis bei den untersuchten Patienten bei 83% (s. Abschnitt 3.1.2). Der Anteil der nosoko-
mialen Sepsis bei den Fa¨llen lag mit 85% dabei leicht ho¨her als bei den Kontrollen (81%).
Diese Zahlen belegen eindrucksvoll, dass das Resistenzproblem ein insbesondere nosokomiales
Problem ist, sowie auch die gram-negative Sepsis in erster Linie eine nosokomiale Infektion
ist. Daru¨ber hinaus konnte auch hier gezeigt werden, dass Patienten mit SMGNS vor Aus-
bruch signifikant ha¨ufiger und la¨nger auf der Intensivstation lagen, und somit ein ha¨ufiger und
verla¨ngerter Intensivaufenthalt ein wichtiger Risikofaktor fu¨r das Auftreten einer SMGNS ist.
4.2.4 Risikofaktoren
Die wichtigsten Risikofaktoren, die zu einer Infektion mit einem multi-resistenten gram-negativen
Sta¨bchen fu¨hren, sind die vorhergehende Antibiotikatherapie und eine lange Liegedauer bzw.
Aufenthalt auf der Intensivstation [20, 35, 38, 39, 40]. Schon in den fru¨hen 80er Jahren ist auf
die Bedeutung der korrekten Verschreibung von Antibiotika im Zusammenhang mit der Resi-
stenzentwicklung in gram-negativen Sta¨bchen hingewiesen worden [41]. Es besteht weiter eine
deutliche Korrelation zwischen der Gabe von Antibiotika und dem auftreten von resistenten
Keimen, wie in [42, 43] gezeigt werden konnte. Beispielsweise fu¨hrt die lange vorhergehen-
de Gabe von Ceftazidim zur Selektion und Induktion Ceftazidim-resistenter gram-negativer
Sta¨bchen [10, 44, 45] wobei in [44] auch die Liegedauer auf Intensivstation als unabha¨ngiger
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Risikofaktor gefunden wurde. Dieser deutliche Zusammenhang zwischen Verschreibung und
Infektion mit Ceftazidim-resistenten gram-negativen Sta¨bchen konnte bei einem Ausbruch in
[46] gezeigt werden. Im betroffenen Krankenhaus traten geha¨uft auf den Stationen Ceftazidim-
resistente Klebsiellen und E.coli auf, wo dieses Antibiotikum vermehrt verschrieben wurde.
Isoliert wurden bei dem Ausbruch unterschiedliche Sta¨mme, die allesamt gleich resistent wa-
ren. Diese Resistenz war Plasmid-codiert und wurde unter den Spezies weitergegeben. Als
Konsequenz daraus fu¨hrte man eine Verschreibungsrestriktion fu¨r Ceftazidim u.a. ein, die zu
einer Abnahme der Ha¨ufung von Klebsiellen und E.coli Infektionen mit Ceftazidim-resistenten
Sta¨mmen fu¨hrte. Solche Plasmid-codierten Resistenzen konnten auch bei gro¨ßeren Ausbru¨chen
beobachtet werden [47]. Gleiche Ergebnisse u¨ber Antibiotikaverschreibung und Resistenzent-
wicklung liefern auch zwei Studien u¨ber Ceftazidim-resistente Pseudomonas sp. [48, 49] und
3. Generation Cephalopsporin-resistente Enterobacter sp. [24]. Diese Infektionen mit multi-
resistenten Keimen sind geha¨uft auf Intensivstationen zu finden [50, 51]. Diese Ha¨ufung ist
somit natu¨rlich auch fu¨r Sepsisfa¨lle mit gram-negativen Sta¨bchen beobachtet worden [12, 52]
und als ein eigensta¨ndiger Risikofaktor ermittelt worden [53]. Auch die Liegedauer der Pati-
enten ist ein eigensta¨ndiger Risikofaktor, wie fu¨r die Intensivstation [20, 54] als auch fu¨r das
Krankenhaus allgemein [44, 55] beschrieben wurde. In einigen Studien wurde als Risikofaktor
fu¨r die Infektion mit einem multi-resistenten gram-negativen Sta¨bchen auch die schwere der
Grunderkrankungen [47, 51, 53] gefunden, was sich in anderen Studien jedoch nicht so gezeigt
hat [54, 56]. Es werden daru¨ber hinaus in der Literatur vereinzelt noch vorhergehende chir-
urgische Eingriffe und invasive Maßnahmen [20, 51, 55] als auch Beatmungszeit [20, 51] und
ZVK Anlagen [47] als Risikofaktoren beschrieben.
Vorliegende SMGNS Studie
In dieser Studie konnte eine geha¨ufte und verla¨ngerte vorhergehende Gabe von Penicillinen +
β-Lactaminhibitor, III. Generation Cephalosporinen, Gyrasehemmern, Metronidazol und An-
timykotika beobachtet werden, wobei rund 90% der nachgewiesenen Resistenzen sich auf III.
Generation Cephalosporine und Chinolone bezogen (Abschnitt 3.3.1) und nur 10% der Resi-
stenzen auch gegen Carbapeneme entfielen. Isolierte Carbapenem-Resistenzen wurden gar nur
in 3 Fa¨llen beobachtet. Die konsekutive Resistenzentwicklung bzw. Resistenzselektion gegen
die ersten drei Gruppen muss somit als direkte Folge der vermehrten Therapie mit denselbi-
gen Substanzen gedeutet werden. Damit konnte klar gezeigt werden, dass die vorhergehende
Antibiotikatherapie ein weiterer wichtiger Faktor fu¨r den Ausbruch einer SMGNS ist. Die be-
obachtete verla¨ngerte Gabe von Metronidazol und Antimykotika ist am ehesten als Teil einer
auf Station ha¨ufig eingesetzten Kombinationstherapie zu deuten und nicht als Risikofaktor
fu¨r das Auftreten einer SMGNS. Dennoch kann dies durch das Ergebnis selbst nicht ausge-
schlossen werden. Die ebenfalls beobachtete la¨ngere Beatmungszeit der Fa¨lle vor Sepsis deutet
auf einen eigensta¨ndigen Risikofaktor hin durch Erleichterung des Infektionszuganges, kann
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jedoch auch eine einfache Reflexion des geha¨uften und verla¨ngerten Intensivaufenthaltes vor
Sepsis sein. Eine eindeutige Interpretation ist aufgrund der Datenlage schwierig.
4.2.5 Outcome und Therapie
Die gram-negative Sepsis ist eine extrem schwere Erkrankung mit einer der ho¨chsten Letalita¨ts-
ziffern [57, 58]. Diese wurde fru¨her mit rund 49% angegeben [3] und liegt heute je nach Studie
und Patientenkollektiv immer noch bei hohen 44-45% [7, 54]. Somit ist trotz den Fortschrit-
ten, die auf dem Gebiet der medizinischen Behandlung in den letzten Jahrzehnten gemacht
wurden, die gram-negative Sepsis keinesfalls zu bagatellisieren. Um so wichtiger ist es, die
Faktoren zu kennen, die das Outcome der Patienten entscheidend beeinflussen. McGabe und
Jackson [59] nennen die Art und Schwere der Grunderkrankung als entscheidenden Faktor fu¨r
das U¨berleben. Daru¨ber hinaus findet sich ein besseres Outcome bei Patienten mit nicht fa-
taler Grunderkrankung, die ada¨quat antibiotisch behandelt wurden. Eine Studie der McGabe
Gruppe 20 Jahre spa¨ter [60] belegt den Einfluss der ada¨quaten antibiotischen Therapie auf die
Letalita¨t, die dadurch auf bis zu der Ha¨lfte der Fa¨lle reduziert werden konnte. Unabha¨ngig
davon bleibt die Schwere der Grunderkrankung mit einer der wichtigsten Risikofaktoren. Die
aufkommenden Resistenzen Ende der 80er Jahre fu¨hrten zu einer erho¨hten Letalita¨t durch
inada¨quate Therapie bei Infektionen mit resistenten Keimen [61]. In [62] lag die Letalita¨t bei
50% fu¨r Sepsisfa¨lle durch Pseudomonas aeruginosa in einem Universita¨tsklinikum. Auch hier
waren neben Schock und geschwa¨chter Immunabwehrlage (Granulozyten unter 500/mm3),
die inada¨quate Therapie ein Risikofaktor fu¨r eine schlechte Prognose. Beeindruckend ist auch
das Ergebnis einer Studie u¨ber Serratia Bakteria¨mien bei onkologischen Patienten [63], wo
eine Besserung durch keine Therapie sich in 29% der Fa¨lle zeigte, gegenu¨ber nur 22% bei
inada¨quater Therapie. Somit erscheint eine inada¨quate Therapie nicht nur unproduktiv son-
dern kontraproduktiv zu sein. Ein Fehlgriff in der Wahl des Antibiotikums verschlechtert die
Prognose! Eine erho¨hte Letalita¨t bei Sepsis und inada¨quater Therapie zeigte sich auch in einer
großen prospektiven Studie im Zeitraum von 1988-1994 [64], in der das Outcome von 3403
Patienten untersucht wurde. Die Letalita¨t der Sepsis bei falsch therapierten lag mit 34% signi-
fikant u¨ber derjenigen, der ada¨quat therapierten Patienten (20%). Sepsisfa¨lle mit resistenten
gram-negativen Keimen hatten bei ada¨quater empirischer Antibiotikatherapie eine niedrigere
Letalita¨t [47]. Es bleibt festzuhalten, dass die schwere der Grunderkrankung(en) [7, 53, 54]
und die inada¨quate Therapie [7, 65, 66, 67] die zwei wichtigsten prognostischen Faktoren fu¨r
das Outcome der Patienten sind.
Vorliegende SMGNS Studie
Das Outcome der Patienten mit SMGNS bei gleichem Apache II Score lag mit 35% Letalita¨t
schlechter als bei den Kontrollen (24%), wobei dieser Unterschied als nicht signifikant zu werten
ist. Es ist jedoch nach oben Gesagtem festzustellen, dass ein derartiger Unterschied existiert,
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aber es einer gro¨ßeren Fallzahl bedarf, um ihn als signifikant herauszustellen. Aus diesem
Grund ist die SMGNS durchaus nicht als gleich gefa¨hrlich wie eine SSGNS einzustufen, sondern
durchaus als potentiell gefa¨hrlicher zu betrachten. Entwarnung kann und darf diesbezu¨glich
nicht gegeben werden.
Deutlicher stellt sich der Unterschied bei der ha¨ufigeren inada¨quaten empirischen Thera-
pie heraus. 3 von 4 Fa¨llen werden empirisch unwirksam therapiert. Fu¨r Patienten, die durch
ihre Morbidita¨t einer Sepsis nicht mehr viel entgegen setzen ko¨nnen, ist das ein fatales Ergeb-
nis. Andererseits wu¨rde eine initiale Therapie mit z.B. Carbapenemen oder, wie gezeigt, III.
Generation Cephalosporinen, zu einer geha¨uften Verschreibung und wiederum zur Resistenz-
entwicklung gegen Antibiotika eben dieser Gruppen fu¨hren, so dass eine SMGNS per se ein
großes therapeutisches Problem darstellt.
Die bei SMGNS Patienten beobachtete ha¨ufigere Gabe von Carbapenemen und III. Ge-
neration Cephalosporinen nach Sepsisbeginn weist darauf hin, dass die Therapie nach Erhalt
des Resistogramms korrekt umgestellt wurde. Darauf deuten auch die verku¨rzte Verschreibung
der Penicilline + β-Lactaminhibitor und Makrolide hin, die in diesem Fall auch therapeutisch
unwirksam waren.
4.2.6 Liegedauer und Kosten
Aktuell zunehmend von Interesse sind die Kosten, die eine gram-negative Sepsis verursachen
und unser Gesundheitssystem zusa¨tzlich belasten. Da die Kosten einer Behandlung am be-
sten gena¨hert werden durch eine Funktion aus Station, Liegedauer und einer entsprechenden
Behandlungspauschale, werden hier Liegedauer und Kosten zusammen behandelt. Die Sepsis
allgemein ist ein extrem teures Krankheitsbild. Schon 1978 wurde in [68] festgestellt, dass
durch eine Sepsis eines Patienten gegenu¨ber einem Patienten ohne Sepsis oder Infektion sich
die Liegezeit um 2 Wochen erho¨hte und dadurch die Kostenvermehrung bei $3.600 lag. In [69]
beschreibt Pittet, dass neben einer Letalita¨tserho¨hung von 34% durch eine nosokomiale Sepsis,
sich die Liegezeit auf Intensivstation im Mittel um 8 Tage, auf Normalstation um 24 Tage und
die Kosten pro U¨berlebenden um $40.000 erho¨hen. A¨hnliche Ergebnisse zeigten sich auch in
[70] mit einer Verla¨ngerung des Intensivaufenthaltes um 5 Tage und einer damit verbundenen
Kostenerho¨hung von $34.508. In [71] findet sich ebenfalls eine um 35% erho¨hte Letalita¨t und
um 9.5 Tage verla¨ngerte Liegedauer auf Intensivstation. Die Differenzen zwischen multiresi-
stenten gram-positiven Keimen in einer Studie u¨ber MRSA versus MSSA Sepsis [72] zeigte
einen sehr deutlichen Kostenunterschied von $17422 bei $9661 Kosten fu¨r den Aufenthalt von
Patienten mit Sepsis durch MSSA gegenu¨ber $27083 bei Patienten mit MRSA Sepsis. Die Lie-
gedauer der MRSA Patienten erho¨hte sich um 12 Tage gegenu¨ber nicht infizierten Patienten,
verglichen mit einer nur 4 Tagen la¨ngeren Liegezeit bei MSSA-Sepsisfa¨llen. Eine weitere Studie,
die Ende der 80er Jahre vero¨ffentlicht wurde, untersuchte den Kostenzuwachs durch inada¨qua-
te Antibiotikatherapie bei Sepsis. Bei den 70 untersuchten Patienten kam es in 22% der Fa¨lle
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zu einer ungenu¨gend wirksamen Gabe von Antibiotika im Vergleich zum Resistenzprofil des
Keimes und dadurch zu einer um 4.2 Tage verla¨ngerten Liegedauer sowie zu Mehrkosten von
$5368 pro Krankenhausaufenthalt [73].
Vorliegende SMGNS Studie
Patienten mit SMGNS liegen signifikant la¨nger auf der Intensivstation als vergleichbare Kon-
trollen. Somit stellt die SMGNS eine deutliche Kostenlast fu¨r das Krankenhaus und das Ge-
sundheitssystem allgemein dar. Mit einer verla¨ngerten Liegedauer von 6.32 Tagen auf der
Intensivstation durch SMGNS, liegt der Kostenzuwachs pro Patient, bei durchschnittlichen
Kosten von 1250 Euro pro Aufenthaltstag auf der Intensivstation, bei 7.900 Euro. Wenn man
die Inzidenz aus Tabelle 3.1 zugrunde legt, so liegen die ja¨hrlichen zusa¨tzlichen Kosten
durch SMGNS bei u¨ber einer viertel Million Euro. Bei der derzeitigen angespannten
Haushaltslage ist das ein erhebliches Problem fu¨r das untersuchte Zentrum.
4.2.7 Pra¨vention
Es besteht deshalb ein großes Interesse, die Zunahme von Antibiotikaresistenzen, zumindest
deutlich zu Verlangsamen wenn nicht zu stoppen und Infektionen mit antibiotikaresistenten
Sta¨mmen zu dezimieren. Ein erho¨htes Ansprechen von Antibiotika sowohl bei prophylaktischen
Gaben als auch bei auftretenden Infektionen konnte im Rahmen von Verschreibungskontroll-
programmen beobachtet werden [74, 75]. Ein wichtiger Schritt in diese Richtung besteht in der
engen Zusammenarbeit zwischen Infektiologen, Mikrobiologen und Stationsa¨rzten allgemein
und in Einzelfa¨llen, um eine nicht nur aus klinischer Sicht sondern auch aus epidemiologischer
und infektiologischer Sicht optimale Antibiotikatherapie durchzufu¨hren [10, 76, 77]. Durch
derartige Maßnahmen konnten nicht nur die Kosten, sondern auch das Auftreten von Infek-
tionen und Resistenzen, Liegezeiten und Outcome der Patienten verbessert werden [77]. Diese
Verbesserungsvorschla¨ge sind nicht neu und es werden schon lange Verschreibungsrichtlinien,
Hygienerichtlinien und Screeningstandards von den verschiedensten Autoren und Gremien ge-
fordert [78, 79, 80], jedoch stellt sich die Umsetzung wegen verschiedenster Hindernisse und
einem eher Gegen- und Nebeneinander als Miteinander der Fachbereiche unserer Kliniken als
a¨ußerst schwierig und langwierig dar [80, 81]. Auch die zunehmende Ressourcenknappheit
im Gesundheitswesen tra¨gt ihren Beitrag dazu. Das Ergebnis einer Studie auf einer engli-
schen Intensivstation konnte eine Verdopplung der Patientensterblichkeit in Abha¨ngigkeit zur
personellen Arbeitsbelastung nachweisen. Patienten wurden dabei u¨ber den Apache II Score
gepaart [82].
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Vorliegende SMGNS Studie
Auch aus dieser Studie muss als Konsequenz eine strikte Verschreibungskontrolle von Anti-
biotika u¨ber die Grenzen eines einzelnen Zentrums hinweg [78] gefordert werden, ebenso der
Erlass und das Einhalten sinnvoller hygienischer Vorschriften, die eine weitere Verbreitung der
Keime, z.B. auf Intensivstationen, verhindern sollen. Nur durch eine enge und vorbehaltslose
Zusammenarbeit aller Beteiligten, Stationsarzt, Pflegekra¨fte, Mikrobiologen, Hygienebeauf-
tragte und nicht zuletzt auch der Verwaltung, die fu¨r genu¨gend Personal und Material Sorge
tragen muss, kann eine effektive Kontrolle der bis dato zunehmenden Resistenzen und sich
daraus ergebenden schweren SMGNS gewa¨hrleistet werden. Eine Aufgabe, die aufgrund der
Vielzahl an Beteiligten eine große Herausforderung darstellt, jedoch dem Patienten und nicht
zuletzt auch jedem Beteiligten selbst zu Gute kommt.
Vorliegende SMGNS Studie - speziesabha¨ngige Analyse
Die Ergebnisse der speziesabha¨ngigen Analyse besta¨tigen zum Teil auch in niedriger Fallzahl
die oben herausgestellten Ergebnisse. Dies gelingt insbesondere im Fall von SMGNS durch
Pseudomonas aeruginosa (Abschnitt 3.4).
Wenn auch die gleiche Gruppengro¨ße vorhanden ist, so sind doch die Ergebnisse im Ein-
zelnen z.T. recht unterschiedlich und unterschiedlich stark ausgepra¨gt. So sind bei SMGNS
durch Pseudomonas aeruginosa Resistenzen gegen Gyrasehemmer und Carbapeneme (Ab-
schnitt 3.4.1), bei SMGNS durch Acinetobacter sp. gegen Gyrasehemmer und Ceftazidim (Ab-
schnitt 3.5.1), und bei SMGNS durch Enterobacter sp., Serratia sp. und Citrobacter sp. gegen
III. Generation Cephalosporine (Abschnitte 3.6.1 und 3.7.1) vorherrschend. Bei SMGNS durch
E. coli findet man hauptsa¨chlich Gyrasehemmer -Resistenzen (Abschnitt 3.8.1) und schlussend-
lich bei SMGNS durch Stenotrophomonas gegen Carbapeneme (Abschnitt 3.10.1). Der einzige
SMGNS Fall durch Klebsiella sp. wies eine Resistenz gegen Gyrasehemmer auf (Abschnitt
3.11.1).
Die Ergebnisse der Subanalysen belegen eindrucksvoll, dass sich SMGNS durch die ver-
schiedenen Spezies selbstversta¨ndlich unterscheiden, angefangen beim Resistenzprofil bis zu
den schon bei niedriger Fallzahl herausstellbaren bzw. nicht herausstellbaren Differenzen. Es
konnten aber in der Studie, wie in Abschnitt 3.12.1 gesehen, auch wichtige Gemeinsamkeiten
z.B. bezu¨glich Antibiotikagabe vor und nach Sepsisbeginn, sowie Outcome und empirischer
Therapie, aufgezeigt werden. Auch bei niedrigen Fallzahlen la¨sst sich der Zusammenhang zwi-
schen vorhergehender Antibiotikatherapie und Resistenzentwicklung fu¨r SMGNS durch En-
terobacter sp. und Serratia sp. belegen (s. Abschnitte 3.12.1, 3.6.1, 3.7.1).
Somit bleibt festzuhalten, dass trotz der kleinen Fallzahlen der durchgefu¨hrten Untergrup-
penanalyse Ergebnisse da sind, die nun teilweise differieren, aber in wichtigen Punkten u¨ber-
einstimmen und plausibel sind, wodurch Teile der geu¨bten Methodenkritik relativiert werden.
77
4.3 Cave: Studienvergleichbarkeit
Es gibt eine Studie aus dem Jahr 2002 [54], die sich vom Titel her Nosocomial bacteremia
caused by antibiotic-resistant gram-negativ bacteria in critically ill patients: clinical outcome
and length of hospitalization nicht sehr von der vorliegenden Studie unterscheidet. Deshalb sei
darauf hingewiesen, dass in [54] Multiresistenz u¨ber die Indikatorresistenz gegen Ceftazidim
definiert ist. Damit unterscheiden sich trotz a¨hnlichen Titels die Methoden bereits entscheidend
bei der Definition von Fa¨llen und Kontrollen, so dass ein Studienvergleich a priori nicht mo¨glich
ist.
4.4 Fazit
Die SMGNS ist eine prima¨r nosokomiale Infektion, die unabha¨ngig von der vorbestehenden
Morbidita¨t des Patienten, eine erho¨hte Letalita¨t aufweist und einen signifikant verla¨ngerten
Intensivaufenthalt nach sich zieht. In weniger als 1/4 der Fa¨lle gelingt es die richtige empi-
rische Therapie einzuleiten. Risikofaktoren fu¨r den Ausbruch einer SMGNS sind ein langer
Intensivaufenthalt, vorhergehende Antibiotikatherapie und maschinelle Beatmung. Die durch
Aufenthaltsverla¨ngerung zusa¨tzlich entstehenden Kosten durch SMGNS liegen bei 7.900 Euro
pro Patient und damit ja¨hrlich bei u¨ber 1/4 Millionen Euro fu¨r das untersuchte Zentrum.
Um das Auftreten von SMGNS zu vermindern muß eine effektive interdisziplina¨re Pra¨vention
aufgebaut werden.
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Zusammenfassung
Die Sepsis durch gram-negative Sta¨bchen geho¨rt zu den schwerwiegendsten Infektionen im
klinischen Alltag mit der ho¨chsten Letalita¨t unter den bakteriellen Septika¨mien und die Zu-
nahme der Antibiotikaresistenzen unter gram-negativen Sta¨bchen stellt ein gro¨ßer werdendes
medizinisches Problem dar.
In der vorliegenden Fall-Kontroll-Studie wurde untersucht, welche Faktoren den Ausbruch
einer Sepsis mit einem multiresistenten gram-negativen Sta¨bchen (SMGNS) begu¨nstigen und
deren Auswirkung auf Kosten, Liegedauer, empirische Antibiotikatherapie und U¨berleben der
Patienten.
Ein multiresistentes gram-negatives Sta¨bchen wurde definiert als ein gram-negatives Sta¨bchen,
dass resistent gegen ein 3. Generation Cephalosporin oder/und einen Gyrasehemmer oder/und
ein Carbapenem ist. Ein sensibles gram-negatives Sta¨bchen wurde definiert als ein gram-
negatives Sta¨bchen, dass sensibel auf alle Antibiotika der genannten Gruppen reagiert.
Es konnten im Zeitraum vom 1.1.1996 bis 31.12.2000 im untersuchten Zentrum (Klinikum
Aachen) 78 Sepsisfa¨lle mit multiresistenten gram-negativen Sta¨bchen identifiziert und 100
Kontrollen mit einer Sepsis durch ein sensibles gram-negatives Sta¨bchen (SSGNS) nach Alter,
Geschlecht und Spezies gegenu¨bergestellt werden.
Sowohl SMGNS als auch SSGNS waren vorwiegend nosokomial erworben. Die SMGNS wies
unabha¨ngig von der vorbestehenden Morbidita¨t der Patienten eine um 11% erho¨hte Letalita¨t
auf und zog einen signifikant verla¨ngerten Intensivaufenthalt nach sich. In weniger als 25% der
Fa¨lle gelang es, eine ada¨quate empirische Antibiotikatherapie einzuleiten. Als Risikofaktoren
fu¨r den Ausbruch einer SMGNS wurden ein langer Intensivaufenthalt, vorhergehende Antibio-
tikatherapie und maschinelle Beatmung identifiziert. Die durch die Aufenthaltsverla¨ngerung
zusa¨tzlich entstandenen Kosten durch SMGNS lagen bei 7.900 Euro pro Patient und damit
ja¨hrlich bei u¨ber einer viertel Million Euro fu¨r das untersuchte Zentrum. Um in Zukunft
das Auftreten von SMGNS einzuschra¨nken, ist der Aufbau einer effektiven interdisziplina¨ren
Pra¨vention zwingend erforderlich.
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Abku¨rzungsverzeichnis
Abku¨rzung Bedeutung
ANV akutes Nierenversagen
BGA Blutgasanalyse
CDC Centers for Disease Control and Prevention
GCS Glasgow Coma Score
MGNS multiresistente gram-negative Sta¨bchen
MRSA Methicillin resistenter Staphylococcus aureus
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 77 52.7 42.27
Kontrollen 96 39.37 30.59 0.0586
Penicillin Fa¨lle 2 12 1.41
Kontrollen 1 8 . 0.6667
Flucloxacillin Fa¨lle 5 5.8 5.36
Kontrollen 9 8 6.8 0.4376
Amino- und Fa¨lle 17 9.47 7.48
Aminoacylpenicilline Kontrollen 10 12.3 9.57 0.4654
Penicilline + Fa¨lle 44 11.91 7.41
βLactaminhibitor Kontrollen 51 11.28 7.5 0.5983
I. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 41 8.24 5.87
Kontrollen 66 8.83 7.78 0.8321
III. Cephalosporine Fa¨lle 37 10.24 6.23
Kontrollen 27 8.7 4.94 0.3063
Chinolone Fa¨lle 33 9.46 8.32
Kontrollen 39 7.41 5.21 0.4441
Carbapeneme Fa¨lle 28 11.32 9.35
Kontrollen 18 8.11 5.43 0.4422
Aminoglycoside Fa¨lle 59 12.15 7.57
Kontrollen 67 11.37 7.48 0.4836
Metronidazol Fa¨lle 29 12.62 11.18
Kontrollen 31 10.55 8.19 0.7384
Cotrimoxazol Fa¨lle 8 8.13 5.00
Kontrollen 10 7.8 6.49 0.7618
Lincosamide Fa¨lle 3 9 9.17
Kontrollen 3 14.33 14.64 0.7
Makrolide Fa¨lle 12 7 5.15
Kontrollen 10 8 4.69 0.4462
Tetracycline Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 21 13.62 13.50
Kontrollen 17 10.24 8.30 0.6063
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 2 15 4.24
Antimycotika Fa¨lle 18 22.83 12.99
Kontrollen 16 15.31 12.93 0.0320
Tabelle 4.37: Antibiotikatage Alle Spezies
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 50 50.3 43.90
Kontrollen 73 38.10 28.50 0.2444
Penicillin Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 6 10.5 7.15 0.8571
Amino- und Fa¨lle 11 10.36 8.09
Aminoacylpenicilline Kontrollen 7 12.14 10.19 0.7242
Penicilline + Fa¨lle 28 12.82 7.03
βLactaminhibitor Kontrollen 40 11.28 7.05 0.3243
I. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 26 8.39 6.07
Kontrollen 52 9.12 8.03 0.8817
III. Cephalosporine Fa¨lle 19 11.47 7.18
Kontrollen 22 8.96 5.39 0.2881
Chinolone Fa¨lle 22 7.55 5.33
Kontrollen 28 8.11 5.37 0.5632
Carbapeneme Fa¨lle 14 11.29 6.18
Kontrollen 8 10.75 5.8 0.6546
Aminoglycoside Fa¨lle 33 11.97 7.30
Kontrollen 48 11.02 6.81 0.6335
Metronidazol Fa¨lle 17 12.47 10.44
Kontrollen 24 9.58 8.12 0.5667
Cotrimoxazol Fa¨lle 7 7.43 4.96
Kontrollen 9 8.22 6.74 0.8371
Lincosamide Fa¨lle 3 9 9.17
Kontrollen 3 14.33 14.64 0.7
Makrolide Fa¨lle 8 7.75 6.11
Kontrollen 5 7.6 4.56 0.8330
Tetracycline Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 12 13 8.57
Kontrollen 13 11.31 8.48 0.8062
Antimycotika Fa¨lle 14 24.07 14.32
Kontrollen 8 16 10.80 0.1505
Tabelle 4.38: Antibiotikatage Alle Spezies der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 27 57.15 39.49
Kontrollen 23 43.39 36.86 0.1987
Penicillin Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 8 .
Flucloxacillin Fa¨lle 4 4.75 5.56
Kontrollen 3 3 1 0.8571
Amino- und Fa¨lle 6 7.83 6.56
Aminoacylpenicilline Kontrollen 3 12.67 10.02 0.5476
Penicilline + Fa¨lle 16 10.31 8 .01
βLactaminhibitor Kontrollen 11 11.27 9.36 0.9211
II. Cephalosporine Fa¨lle 15 8 5.70
Kontrollen 14 7.79 6.90 0.6931
III. Cephalosporine Fa¨lle 18 8.94 4.89
Kontrollen 5 7.6 2.07 0.4995
Chinolone Fa¨lle 11 13.27 11.73
Kontrollen 11 5.64 4.52 0.0207
Carbapeneme Fa¨lle 14 11.36 11.97
Kontrollen 10 6 4.30 0.3434
Aminoglycoside Fa¨lle 26 12.39 8.05
Kontrollen 19 12.26 9.11 0.5797
Metronidazol Fa¨lle 12 12.83 12.63
Kontrollen 7 13.86 8.13 0.4824
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 1 4 .
Makrolide Fa¨lle 4 5.5 2.38
Kontrollen 5 8.4 5.32 0.4127
Glycopeptide Fa¨lle 9 14.44 18.79
Kontrollen 4 6.75 7.63 0.7105
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 2 15 4.24
Antimycotika Fa¨lle 4 18.5 5.97
Kontrollen 8 14.63 15.51 0.2828
Tabelle 4.39: Antibiotikatage Alle Spezies der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 60 33.68 30.86
Kontrollen 60 23.4 23.7 0.0432
Penicillin Fa¨lle 2 11.5 2.12
Kontrollen 1 8 . 0.6667
Flucloxacillin Fa¨lle 3 8 5.29
Kontrollen 4 7.5 4.12 1
Amino- und Fa¨lle 7 9.86 5.27
Aminoacylpenicilline Kontrollen 4 10.75 9.18 0.7879
Penicilline + Fa¨lle 34 10.82 6.55
βLactaminhibitor Kontrollen 26 7.89 5.04 0.0483
I. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 29 5.04 4.02
Kontrollen 42 6.24 6.81 0.6748
III. Cephalosporine Fa¨lle 16 9.69 4.62
Kontrollen 7 9.57 6.27 0.8934
Chinolone Fa¨lle 12 11.58 7.9
Kontrollen 13 5.08 3.23 0.0269
Carbapeneme Fa¨lle 9 10.33 6.91
Kontrollen 8 10.88 5.87 0.5414
Aminoglycoside Fa¨lle 31 10.26 6.57
Kontrollen 32 8.16 5.38 0.2583
Metronidazol Fa¨lle 18 11.5 8.52
Kontrollen 21 6.48 4.36 0.0256
Cotrimoxazol Fa¨lle 5 6.6 3.29
Kontrollen 3 5.67 4.73 0.5714
Lincosamide Fa¨lle 3 2.67 2.89
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 9 7.67 4.18
Kontrollen 6 6.67 3.62 0.7756
Tetracycline Fa¨lle 1 5 .
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 14 7.86 4.47
Kontrollen 8 10.63 6.72 0.2891
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 10 .
Antimycotika Fa¨lle 14 17.29 11.65
Kontrollen 5 15.6 6.62 1.0000
Tabelle 4.40: Antibiotikatage vor Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 36 35.39 36.55
Kontrollen 44 23.25 26.19 0.1562
Penicillin Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 3 8.67 4.16 1
Amino- und Fa¨lle 4 12 2.94
Aminoacylpenicilline Kontrollen 3 11.33 11.15 0.6286
Penicilline + Fa¨lle 22 11.23 7.17
βLactaminhibitor Kontrollen 19 8.16 5.08 0.1352
I. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 17 4.77 3.58
Kontrollen 31 5.9 7.03 0.9133
III. Cephalosporine Fa¨lle 10 10.8 4.42
Kontrollen 6 9.67 6.86 0.7128
Chinolone Fa¨lle 7 9.71 7.41
Kontrollen 9 4.89 3.62 0.2523
Carbapeneme Fa¨lle 5 7 2
Kontrollen 7 10.43 6.19 0.1490
Aminoglycoside Fa¨lle 17 9.94 6.23
Kontrollen 21 8.05 6.16 0.3461
Metronidazol Fa¨lle 10 12 9.18
Kontrollen 16 5.56 3.61 0.0148
Cotrimoxazol Fa¨lle 4 5.25 1.5
Kontrollen 3 5.67 4.73 0.8571
Lincosamide Fa¨lle 3 2.67 2.89
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 6 8.67 4.68
Kontrollen 3 7 5.29 0.9048
Tetracycline Fa¨lle 1 5 .
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 7 9 3.96
Kontrollen 7 12 5.92 0.2086
Antimycotika Fa¨lle 11 19.46 12.09
Kontrollen 4 15.25 7.59 0.8513
Tabelle 4.41: Antibiotikatage vor Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 24 31.13 19.98
Kontrollen 16 23.81 15.59 0.2238
Penicillin Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 1 8 .
Flucloxacillin Fa¨lle 2 7 7.07
Kontrollen 1 4 . 1
Amino- und Fa¨lle 3 7 7
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 9 . 1
Penicilline + Fa¨lle 12 10.08 5.44
βLactaminhibitor Kontrollen 7 7.14 5.24 0.1198
II. Cephalosporine Fa¨lle 12 5.42 4.72
Kontrollen 11 7.18 6.39 0.5547
III. Cephalosporine Fa¨lle 6 7.83 4.71
Kontrollen 1 9 . 0.8571
Chinolone Fa¨lle 5 14.2 8.64
Kontrollen 4 5.5 2.52 0.0317
Carbapeneme Fa¨lle 4 14.5 8.96
Kontrollen 1 14 . 1
Aminoglycoside Fa¨lle 14 10.64 7.18
Kontrollen 11 8.36 3.722 0.3927
Metronidazol Fa¨lle 8 10.88 8.2
Kontrollen 5 9.4 5.64 0.9433
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 3 5.67 2.52
Kontrollen 3 6.33 2.08 0.7
Glycopeptide Fa¨lle 7 6.71 4.96
Kontrollen 1 1 . 0.25
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 10 .
Antimycotika Fa¨lle 3 9.33 5.51
Kontrollen 1 17 . 0.5
Tabelle 4.42: Antibiotikatage vor Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 74 27.53 24.40
Kontrollen 89 26.69 24.07 0.8623
Penicillin Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 3 1.67 1.16
Kontrollen 6 7 5.22 0.0952
Amino- und Fa¨lle 12 7.67 7.49
Aminoacylpenicilline Kontrollen 9 8.89 6.23 0.3919
Penicilline + Fa¨lle 24 6.5 5.36
βLactaminhibitor Kontrollen 36 10.28 6.40 0.0139
II. Cephalosporine Fa¨lle 26 7.39 6.04
Kontrollen 44 7.30 7.37 0.5416
III. Cephalosporine Fa¨lle 29 7.73 5.73
Kontrollen 22 7.64 3 0.6467
Chinolone Fa¨lle 25 6.92 3.43
Kontrollen 28 7.97 5.85 0.7952
Carbapeneme Fa¨lle 23 9.74 9.95
Kontrollen 10 5.9 4.10 0.3538
Aminoglycoside Fa¨lle 48 8.31 5.36
Kontrollen 54 9.28 6.29 0.6450
Metronidazol Fa¨lle 16 9.94 8.43
Kontrollen 19 10.05 10.04 0.8033
Cotrimoxazol Fa¨lle 5 6.4 6.99
Kontrollen 9 6.78 5.87 0.6993
Lincosamide Fa¨lle 2 9.5 4.95
Kontrollen 3 14.33 14.64 1
Makrolide Fa¨lle 6 2.5 1.38
Kontrollen 5 8 3.87 0.0173
Tetracycline Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 17 10.35 10.77
Kontrollen 13 6.85 5.29 0.3768
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 2 10 11.31
Antimycotika Fa¨lle 13 13 5.31
Kontrollen 12 13.92 14.6 0.2406
Tabelle 4.43: Antibiotikatage nach Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 48 25.85 20.59
Kontrollen 69 25.48 19.69 0.8723
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 4 9.25 4.99
Amino- und Fa¨lle 8 8.25 8.19
Aminoacylpenicilline Kontrollen 6 8.5 2.88 0.3450
Penicilline + Fa¨lle 17 6.59 5.57
βLactaminhibitor Kontrollen 30 9.87 6.42 0.0492
II. Cephalosporine Fa¨lle 18 7.61 6.18
Kontrollen 38 7.66 7.4 0.6786
III. Cephalosporine Fa¨lle 13 8.46 6.15
Kontrollen 18 7.72 3.20 0.8248
Chinolone Fa¨lle 16 6.13 3.18
Kontrollen 20 9.15 5.72 0.0683
Carbapeneme Fa¨lle 12 10.25 7.06
Kontrollen 1 13 . 0.6154
Aminoglycoside Fa¨lle 25 9.04 4.47
Kontrollen 40 9 5.44 0.7405
Metronidazol Fa¨lle 8 11.5 10.39
Kontrollen 15 9.4 10.48 0.6036
Cotrimoxazol Fa¨lle 4 7.75 7.27
Kontrollen 8 7.13 6.18 0.9333
Lincosamide Fa¨lle 2 9.5 4.95
Kontrollen 3 14.33 14.64 1
Makrolide Fa¨lle 4 2.5 1.29
Kontrollen 2 8.5 4.95 0.1333
Tetracycline Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 10 9.3 6.78
Kontrollen 10 6.3 4.62 0.4039
Antimycotika Fa¨lle 9 13.67 5.57
Kontrollen 5 13.4 12.90 0.3636
Tabelle 4.44: Antibiotikatage nach Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 26 30.62 30.42
Kontrollen 20 30.85 35.67 0.7394
Penicillin Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 3 1.67 1.16
Kontrollen 2 2.5 0.71 0.4
Amino- und Fa¨lle 4 6.5 6.81
Aminoacylpenicilline Kontrollen 3 9.67 11.55 0.6286
Penicilline + Fa¨lle 7 6.29 5.22
βLactaminhibitor Kontrollen 6 12.33 6.41 0.1375
II. Cephalosporine Fa¨lle 8 6.88 6.11
Kontrollen 6 5 7.38 0.5728
III. Cephalosporine Fa¨lle 16 7.13 5.49
Kontrollen 4 7.25 2.22 0.8198
Chinolone Fa¨lle 9 8.33 3.57
Kontrollen 8 5 5.43 0.0360
Carbapeneme Fa¨lle 11 9.18 12.73
Kontrollen 9 5.11 3.44 0.8169
Aminoglycoside Fa¨lle 23 7.52 6.2
Kontrollen 14 10.07 8.46 0.3848
Metronidazol Fa¨lle 8 8.38 6.21
Kontrollen 4 12.5 9.04 0.4606
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 4 .
Makrolide Fa¨lle 2 2.5 2.12
Kontrollen 3 7.67 4.16 0.4
Glycopeptide Fa¨lle 7 11.86 15.36
Kontrollen 3 8.67 8.08 1
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 2 10 11.31
Antimycotika Fa¨lle 4 11.5 5.07
Kontrollen 7 14.29 16.72 0.6485
Tabelle 4.45: Antibiotikatage nach Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 18 56.33 45.92
Kontrollen 23 40.74 31.56 0.4077
Flucloxacillin Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 2 8 5.66 0.6667
Amino- und Fa¨lle 2 16 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 7.5 4.95 0.3333
Penicilline + Fa¨lle 11 9.46 9.69
βLactaminhibitor Kontrollen 12 12.08 9.53 0.4050
I. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 7 6.29 4.54
Kontrollen 16 5.88 3.59 0.9732
III. Cephalosporine Fa¨lle 13 10.62 7.72
Kontrollen 8 12 7.01 0.5617
Chinolone Fa¨lle 6 11.67 15.77
Kontrollen 8 10.13 7.75 0.5728
Carbapeneme Fa¨lle 10 13.5 12.35
Kontrollen 6 12.5 4.85 0.5622
Aminoglycoside Fa¨lle 17 9.71 7.86
Kontrollen 15 12.6 7.72 0.2258
Metronidazol Fa¨lle 7 8.86 6.26
Kontrollen 13 9 4.66 0.9384
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 3 6 5.29 0.5
Lincosamide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Makrolide Fa¨lle 2 5 2.83
Kontrollen 2 6.5 7.78 1
Glycopeptide Fa¨lle 4 25.5 25.99
Kontrollen 4 9 7.7 0.4857
Antimycotika Fa¨lle 6 20.67 6.02
Kontrollen 2 15 15.56 0.8571
Tabelle 4.46: Antibiotikatage in der Pseudomonasgruppe
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 10 51.9 34.38
Kontrollen 18 38.72 31.65 0.2803
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 2 8 5.66
Amino- und Fa¨lle 1 16 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 7.5 4.95 0.6667
Penicilline + Fa¨lle 6 11.67 12.01
βLactaminhibitor Kontrollen 7 11.43 8.04 0.7308
I. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 5 6.4 5.13
Kontrollen 12 6.08 2.78 0.9593
III. Cephalosporine Fa¨lle 8 11.88 9.08
Kontrollen 7 12.43 7.46 0.6943
Chinolone Fa¨lle 4 5 4.55
Kontrollen 6 11.67 8.38 0.1143
Carbapeneme Fa¨lle 4 10.25 2.06
Kontrollen 4 13.5 5.20 0.3429
Aminoglycoside Fa¨lle 9 7.89 5.11
Kontrollen 11 11.55 6.01 0.1519
Metronidazol Fa¨lle 4 7.75 3.4
Kontrollen 9 8.33 4.42 0.9399
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 2 7 7.07
Lincosamide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Makrolide Fa¨lle 1 7 .
Kontrollen 2 6.5 7.78 1
Glycopeptide Fa¨lle 2 20 18.39
Kontrollen 2 15.5 2.12 1
Antimycotika Fa¨lle 4 21 5.23
Kontrollen 2 15 15.56 1
Tabelle 4.47: Antibiotikatage in der Pseudomonasgruppe der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 8 61.88 59.48
Kontrollen 5 48 33.72 0.9417
Flucloxacillin Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Amino- und Fa¨lle 1 16 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 5 6.8 6.18
βLactaminhibitor Kontrollen 5 13 12.29 0.4206
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 6 4.24
Kontrollen 4 5.25 5.97 0.8
III. Cephalosporine Fa¨lle 5 8.6 5.13
Kontrollen 1 9 . 1
Chinolone Fa¨lle 2 25 25.46
Kontrollen 2 5.5 3.54 0.6667
Carbapeneme Fa¨lle 6 15.67 16.06
Kontrollen 2 10.5 4.95 1
Aminoglycoside Fa¨lle 8 11.75 10.12
Kontrollen 4 15.5 11.93 0.6828
Metronidazol Fa¨lle 3 10.33 9.71
Kontrollen 4 10.5 5.51 0.8571
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 1 4 .
Makrolide Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 2 31 39.60
Kontrollen 2 2.5 2.12 0.6667
Antimycotika Fa¨lle 2 20 9.90
Kontrollen 0
Tabelle 4.48: Antibiotikatage in der Pseudomonasgruppe der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 15 31.27 29.24
Kontrollen 14 30.14 29.34 1.0000
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 1 4 .
Amino- und Fa¨lle 2 15.5 0.71
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 6 14.83 10.28
βLactaminhibitor Kontrollen 7 7.43 5.97 0.1375
I. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 5 6 4.58
Kontrollen 9 4.56 3.84 0.7972
III. Cephalosporine Fa¨lle 4 9.25 3.59
Kontrollen 4 10.75 7.04 0.8857
Chinolone Fa¨lle 3 12.33 14.74
Kontrollen 2 6 2.83 1
Carbapeneme Fa¨lle 3 12.33 6.66
Kontrollen 4 13.75 5.19 0.4
Aminoglycoside Fa¨lle 6 7.67 2.16
Kontrollen 7 12.43 5.06 0.0513
Metronidazol Fa¨lle 3 11.67 3.06
Kontrollen 9 7.67 5.05 0.2091
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 1 11 .
Makrolide Fa¨lle 2 5 2.83
Kontrollen 1 1 . 0.6667
Glycopeptide Fa¨lle 4 7.75 4.57
Kontrollen 3 7 8.72 0.6286
Antimycotika Fa¨lle 3 20.67 7.51
Kontrollen 1 26 . 0.5
Tabelle 4.49: Antibiotikatage in der Pseudomonasgruppe vor Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 8 33.38 35.85
Kontrollen 10 27.4 32.32 0.8938
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 1 4 .
Amino- und Fa¨lle 1 16 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 4 15.5 13.2
βLactaminhibitor Kontrollen 4 6.75 4.35 0.2
I. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 6.67 4.93
Kontrollen 6 4 1.26 0.5476
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 10 4
Kontrollen 3 11.33 8.5 1
Chinolone Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 4 .
Carbapeneme Fa¨lle 2 8.5 0.71
Kontrollen 3 13.67 6.35 0.2
Aminoglycoside Fa¨lle 3 6 1
Kontrollen 4 13.25 5.25 0.0571
Metronidazol Fa¨lle 2 10 1.41
Kontrollen 5 5.8 3.35 0.1905
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 11 .
Makrolide Fa¨lle 1 7 .
Kontrollen 1 1 .
Glycopeptide Fa¨lle 2 7 0
Kontrollen 2 10 9.9 1
Antimycotika Fa¨lle 2 25 0
Kontrollen 1 26 . 0.6667
Tabelle 4.50: Antibiotikatage in der Pseudomonasgruppe vor Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 7 28.86 21.97
Kontrollen 4 37 22.55 0.7048
Amino- und Fa¨lle 1 15 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 2 13.5 0.71
βLactaminhibitor Kontrollen 3 8.33 8.74 0.8
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 5 5.66
Kontrollen 3 5.67 7.23 0.8
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 7 .
Kontrollen 1 9 .
Chinolone Fa¨lle 2 18 15.56
Kontrollen 1 8 . 1
Carbapeneme Fa¨lle 1 20 .
Kontrollen 1 14 .
Aminoglycoside Fa¨lle 3 9.33 1.53
Kontrollen 3 11.33 5.69 0.7
Metronidazol Fa¨lle 1 15 .
Kontrollen 4 10 6.32 0.8
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 2 8.5 7.78
Kontrollen 1 1 . 0.6667
Antimycotika Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.51: Antibiotikatage in der Pseudomonasgruppe vor Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 17 32.06 35.22
Kontrollen 22 23.41 12.1 0.8874
Flucloxacillin Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 1 12 .
Amino- und Fa¨lle 1 1 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 7.5 4.95 0.6667
Penicilline + Fa¨lle 7 2.14 0.90
βLactaminhibitor Kontrollen 9 10.33 5.85 0.0021
II. Cephalosporine Fa¨lle 4 3.5 3.11
Kontrollen 12 4.42 2.43 0.3791
III. Cephalosporine Fa¨lle 12 8.42 6.52
Kontrollen 6 8.83 4.17 0.5532
Chinolone Fa¨lle 4 8.25 5.32
Kontrollen 6 11.5 8.57 0.6095
Carbapeneme Fa¨lle 8 12.25 14.30
Kontrollen 2 10 4.24 0.7111
Aminoglycoside Fa¨lle 15 7.93 7.07
Kontrollen 12 8.5 4.36 0.4923
Metronidazol Fa¨lle 5 5.4 2.79
Kontrollen 7 6.86 5.70 1
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 3 2.33 1.53 0.5
Lincosamide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Makrolide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Glycopeptide Fa¨lle 2 35.5 13.44
Kontrollen 2 7.5 4.95 0.3333
Antimycotika Fa¨lle 4 15.5 3.11
Kontrollen 1 4 . 0.4
Tabelle 4.52: Antibiotikatage in der Pseudomonasgruppe nach Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 9 28 25.08
Kontrollen 18 23.5 12.21 0.8976
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 7.5 4.95
Penicilline + Fa¨lle 4 2 0.82
βLactaminhibitor Kontrollen 6 8.83 6.05 0.0381
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 4 3.61
Kontrollen 10 4.90 2.38 0.5734
III. Cephalosporine Fa¨lle 7 9.29 7.41
Kontrollen 6 8.83 4.17 0.4452
Chinolone Fa¨lle 3 6.33 4.51
Kontrollen 5 13.20 8.38 0.1429
Carbapeneme Fa¨lle 3 8 6.24
Kontrollen 1 13 . 0.5
Aminoglycoside Fa¨lle 7 7.57 5.74
Kontrollen 9 8.22 3.42 0.4698
Metronidazol Fa¨lle 2 5.5 3.54
Kontrollen 6 7.67 5.79 0.6429
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 2 1.5 0.71
Lincosamide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Makrolide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Glycopeptide Fa¨lle 1 26 .
Kontrollen 1 11 .
Antimycotika Fa¨lle 2 17 4.24
Kontrollen 1 4 . 0.6667
Tabelle 4.53: Antibiotikatage in der Pseudomonasgruppe nach Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 8 36.63 45.50
Kontrollen 4 23 13.39 1
Flucloxacillin Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Amino- und Fa¨lle 1 1 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 3 2.33 1.15
βLactaminhibitor Kontrollen 3 13.33 5.03 0.1
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 2 .
Kontrollen 2 2 0 1
III. Cephalosporine Fa¨lle 5 7.2 5.59
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 14 .
Kontrollen 1 3 .
Carbapeneme Fa¨lle 5 14.8 17.80
Kontrollen 1 7 . 1
Aminoglycoside Fa¨lle 8 8.25 8.45
Kontrollen 3 9.33 7.51 0.7758
Metronidazol Fa¨lle 3 5.33 3.06
Kontrollen 1 2 . 0.5
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 4 .
Glycopeptide Fa¨lle 1 45 .
Kontrollen 1 4 .
Antimycotika Fa¨lle 2 14 1.41
Kontrollen 0
Tabelle 4.54: Antibiotikatage in der Pseudomonasgruppe nach Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 18 43.94 32.73
Kontrollen 23 30.57 26.60 0.1979
Penicillin Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 3 8.33 5.69 0.5
Amino- und Fa¨lle 4 13 9.38
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 9.5 3.54 0.8
Penicilline + Fa¨lle 11 12 4
βLactaminhibitor Kontrollen 10 13.7 6.77 0.8043
II. Cephalosporine Fa¨lle 10 8.8 8.83
Kontrollen 17 6.94 4.89 0.9195
III. Cephalosporine Fa¨lle 5 8.6 7.23
Kontrollen 6 8.83 3.71 0.7922
Chinolone Fa¨lle 7 12.57 4.69
Kontrollen 11 7.55 3.64 0.0441
Carbapeneme Fa¨lle 6 8 3.58
Kontrollen 3 5.67 5.69 0.5476
Aminoglycoside Fa¨lle 12 9.33 4.54
Kontrollen 14 6.79 3.58 0.1625
Metronidazol Fa¨lle 3 13.67 11.72
Kontrollen 6 5.17 3.54 0.1667
Cotrimoxazol Fa¨lle 5 7.2 5.89
Kontrollen 1 2 . 0.6667
Lincosamide Fa¨lle 1 7 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 2 5.5 6.36
Kontrollen 3 7.67 3.51 0.8
Tetracycline Fa¨lle 0
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 4 6.5 2.89
Kontrollen 4 9.25 3.77 0.2
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Antimycotika Fa¨lle 3 27 9.64
Kontrollen 3 14 6.56 0.1
Tabelle 4.55: Antibiotikatage Acinetobaktergruppe
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 13 46 36.65
Kontrollen 19 32.79 28.24 0.3985
Penicillin Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 3 8.33 5.69
Amino- und Fa¨lle 3 14.33 11.02
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 7 . 0.5
Penicilline + Fa¨lle 7 13.43 4.31
βLactaminhibitor Kontrollen 9 14.33 6.86 0.9182
II. Cephalosporine Fa¨lle 7 10.14 10.07
Kontrollen 15 7.33 4.97 0.8907
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 6 8.83 3.71 0.2857
Chinolone Fa¨lle 6 12.83 5.08
Kontrollen 10 7.7 3.8 0.0934
Carbapeneme Fa¨lle 4 9.25 2.63
Kontrollen 1 12 . 0.8
Aminoglycoside Fa¨lle 7 9.57 4.76
Kontrollen 11 7.09 3.75 0.3749
Metronidazol Fa¨lle 2 18 12.73
Kontrollen 6 5.17 3.54 0.0714
Cotrimoxazol Fa¨lle 5 7.2 5.89
Kontrollen 1 2 . 0.6667
Lincosamide Fa¨lle 1 7 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 2 5.5 6.36
Kontrollen 1 11 . 0.6667
Tetracycline Fa¨lle 0
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 3 7.33 2.89
Kontrollen 4 9.25 3.77 0.2286
Antimycotika Fa¨lle 3 27 9.64
Kontrollen 3 14 6.56 0.1
Tabelle 4.56: Antibiotikatage Acinetobaktergruppe der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 5 38.6 21.72
Kontrollen 4 20 14.94 0.2857
Flucloxacillin Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Amino- und Fa¨lle 1 9 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 12 .
Penicilline + Fa¨lle 4 9.5 1.73
βLactaminhibitor Kontrollen 1 8 . 0.8
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 5.67 5.03
Kontrollen 2 4 4.24 0.8
III. Cephalosporine Fa¨lle 4 10 7.53
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 6 .
Carbapeneme Fa¨lle 2 5.5 4.95
Kontrollen 2 2.5 2.12 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 5 9 4.74
Kontrollen 3 5.67 3.21 0.25
Metronidazol Fa¨lle 1 5 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 0
Kontrollen 2 6 2.83
Glycopeptide Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 0
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Tabelle 4.57: Antibiotikatage Acinetobaktergruppe der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 14 26.79 23.81
Kontrollen 19 20.21 24.94 0.4003
Penicillin Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 1 10 .
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 8 1.41
Penicilline + Fa¨lle 9 10.22 5.24
βLactaminhibitor Kontrollen 5 12.8 4.55 0.3636
II. Cephalosporine Fa¨lle 8 3 2.33
Kontrollen 13 4.62 2.96 0.2472
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 5.33 4.93
Kontrollen 2 10 7.07 0.4
Chinolone Fa¨lle 4 13.25 6.08
Kontrollen 6 5.17 3.82 0.0667
Carbapeneme Fa¨lle 1 8 .
Kontrollen 1 12 .
Aminoglycoside Fa¨lle 7 7.43 3.41
Kontrollen 9 6.11 3.41 0.4698
Metronidazol Fa¨lle 2 7 2.83
Kontrollen 5 5.2 3.11 0.5714
Cotrimoxazol Fa¨lle 3 5 1.73
Kontrollen 1 2 . 0.5
Lincosamide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 2 5.5 6.36
Kontrollen 3 7.67 3.51 0.8
Tetracycline Fa¨lle 0
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 0
Kontrollen 2 10 0
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 10 .
Antimycotika Fa¨lle 3 21.33 10.60
Kontrollen 2 13 2.83 0.8
Tabelle 4.58: Antibiotikatage Acinetobaktergruppe vor Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 10 26.7 26.26
Kontrollen 15 21.13 27.54 0.6965
Penicillin Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 1 10 .
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 7 .
Penicilline + Fa¨lle 5 10.8 7.19
βLactaminhibitor Kontrollen 4 14 4.24 0.7302
II. Cephalosporine Fa¨lle 5 3.4 2.51
Kontrollen 11 4.73 2.94 0.5096
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 2 10 7.07 0.6667
Chinolone Fa¨lle 3 14 7.21
Kontrollen 5 5 4.24 0.1429
Carbapeneme Fa¨lle 1 8 .
Kontrollen 1 12 .
Aminoglycoside Fa¨lle 4 7.5 2.52
Kontrollen 7 5.86 3.89 0.5273
Metronidazol Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 5 5.2 3.11 0.3333
Cotrimoxazol Fa¨lle 3 5 1.73
Kontrollen 1 2 . 0.5
Lincosamide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 2 5.5 6.36
Kontrollen 1 11 . 0.6667
Tetracycline Fa¨lle 0
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 0
Kontrollen 2 10 0
Antimycotika Fa¨lle 3 21.33 10.6
Kontrollen 2 13 2.83 0.8
Tabelle 4.59: Antibiotikatage Acinetobaktergruppe vor Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 4 27 19.68
Kontrollen 4 16.75 13.12 0.6650
Flucloxacillin Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 9 .
Penicilline + Fa¨lle 4 9.5 1.73
βLactaminhibitor Kontrollen 1 8 . 0.8
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 2.33 2.31
Kontrollen 2 4 4.24 0.8
III. Cephalosporine Fa¨lle 2 6.5 6.36
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 6 .
Aminoglycoside Fa¨lle 3 7.33 5.03
Kontrollen 2 7 0 0.8
Metronidazol Fa¨lle 1 5 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 0
Kontrollen 2 6 2.83
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 10 .
Tabelle 4.60: Antibiotikatage Acinetobaktergruppe vor Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 18 23.11 19.89
Kontrollen 18 17.72 12.88 0.6575
Flucloxacillin Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 2 7.5 7.78 0.6667
Amino- und Fa¨lle 4 13 9.38
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 3 . 0.4
Penicilline + Fa¨lle 3 13.33 3.51
βLactaminhibitor Kontrollen 6 12.17 6.62 0.5476
II. Cephalosporine Fa¨lle 6 10.67 8.98
Kontrollen 11 5.27 4.43 0.1490
III. Cephalosporine Fa¨lle 4 6.75 8.5
Kontrollen 4 8.25 2.22 0.4857
Chinolone Fa¨lle 4 8.75 1.89
Kontrollen 6 8.67 3.78 0.9143
Carbapeneme Fa¨lle 5 8 4
Kontrollen 2 2.5 2.12 0.1905
Aminoglycoside Fa¨lle 9 6.67 4.56
Kontrollen 9 4.44 2.74 0.3865
Metronidazol Fa¨lle 1 27 .
Kontrollen 3 1.67 1.15 0.5
Cotrimoxazol Fa¨lle 3 7 8.72
Kontrollen 0
Lincosamide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 4 6.5 2.89
Kontrollen 3 5.67 3.79 0.8571
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 2 .
Antimycotika Fa¨lle 2 8.5 2.12
Kontrollen 2 8 1.41 0.6667
Tabelle 4.61: Antibiotikatage Acinetobaktergruppe nach Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 13 25.46 21.23
Kontrollen 16 19.13 12.98 0.6135
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 2 7.5 7.78
Amino- und Fa¨lle 3 14.33 11.02
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 3 13.33 3.51
βLactaminhibitor Kontrollen 6 12.17 6.62 0.5476
II. Cephalosporine Fa¨lle 5 10.8 10.03
Kontrollen 11 5.27 4.43 0.2212
III. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 4 8.25 2.22
Chinolone Fa¨lle 4 8.75 1.89
Kontrollen 6 8.67 3.78 0.9143
Carbapeneme Fa¨lle 3 9.67 3.06
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 4 9.25 4.5
Kontrollen 7 5.29 2.50 0.2303
Metronidazol Fa¨lle 1 27 .
Kontrollen 3 1.67 1.15 0.5
Cotrimoxazol Fa¨lle 3 7 8.72
Kontrollen 0
Lincosamide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 3 7.33 2.89
Kontrollen 3 5.67 3.79 0.7
Antimycotika Fa¨lle 2 8.5 2.12
Kontrollen 2 8 1.41 0.6667
Tabelle 4.62: Antibiotikatage Acinetobaktergruppe nach Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 5 17 16.25
Kontrollen 2 6.5 3.54 0.8465
Flucloxacillin Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Amino- und Fa¨lle 1 9 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 3 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 0
III. Cephalosporine Fa¨lle 4 6.75 8.5
Kontrollen 0
Carbapeneme Fa¨lle 2 5.5 4.95
Kontrollen 2 2.5 2.12 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 5 4.6 3.78
Kontrollen 2 1.5 0.71 0.5714
Glycopeptide Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 0
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 2 .
Tabelle 4.63: Antibiotikatage Acinetobaktergruppe nach Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 15 53.4 35.84
Kontrollen 18 45.44 26.10 0.6908
Penicillin Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 8 .
Flucloxacillin Fa¨lle 2 5.5 6.36
Kontrollen 3 3 1 1
Amino- und Fa¨lle 7 7.71 7.02
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 3 . 0.75
Penicilline + Fa¨lle 8 11 10.90
βLactaminhibitor Kontrollen 10 13.9 6.12 0.1728
II. Cephalosporine Fa¨lle 9 7.89 5.3
Kontrollen 12 11.92 10.54 0.6426
III. Cephalosporine Fa¨lle 7 9.14 3.63
Kontrollen 6 6.83 2.14 0.1375
Chinolone Fa¨lle 7 8.71 7.59
Kontrollen 8 4.25 3.11 0.1520
Carbapeneme Fa¨lle 5 10.8 10.64
Kontrollen 4 8 5.03 0.7302
Aminoglycoside Fa¨lle 13 11.92 6.18
Kontrollen 14 12.86 5.42 0.5746
Metronidazol Fa¨lle 10 10.2 7.48
Kontrollen 5 15.6 7.54 0.0992
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 7 .
Lincosamide Fa¨lle 1 19 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 2 7.5 4.95
Kontrollen 2 12.5 4.95 0.6667
Glycopeptide Fa¨lle 3 11.67 12.22
Kontrollen 3 4.33 3.51 0.4
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 18 .
Antimycotika Fa¨lle 4 15.25 5.12
Kontrollen 6 14.67 11.25 0.6095
Tabelle 4.64: Antibiotikatage Enterobactergruppe
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 9 56.56 43.07
Kontrollen 12 45.83 19.85 0.8589
Flucloxacillin Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 0
Amino- und Fa¨lle 4 11.75 6.8
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 5 8.6 6.19
βLactaminhibitor Kontrollen 7 15.43 5.32 0.1061
II. Cephalosporine Fa¨lle 4 8.5 4.36
Kontrollen 9 12.67 11.03 0.9399
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 11 3.61
Kontrollen 5 6.6 2.3 0.0714
Chinolone Fa¨lle 4 5.25 1.26
Kontrollen 3 3.67 3.79 0.6286
Carbapeneme Fa¨lle 3 15 12.17
Kontrollen 2 7 8.49 0.8
Aminoglycoside Fa¨lle 7 14.14 7.82
Kontrollen 10 13.9 5.55 0.8868
Metronidazol Fa¨lle 5 10.4 9.91
Kontrollen 4 12.5 3.42 0.1905
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 7 .
Lincosamide Fa¨lle 1 19 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 2 17 11.31
Kontrollen 2 4.5 4.95 0.3333
Antimycotika Fa¨lle 4 15.25 5.12
Kontrollen 3 18.67 15.04 1
Tabelle 4.65: Antibiotikatage Enterobactergruppe der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 6 48.67 24.14
Kontrollen 6 44.67 38.04 0.8726
Penicillin Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 8 .
Flucloxacillin Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 3 3 1 0.5
Amino- und Fa¨lle 3 2.33 1.53
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 3 . 1
Penicilline + Fa¨lle 3 15 17.35
βLactaminhibitor Kontrollen 3 10.33 7.51 1
II. Cephalosporine Fa¨lle 5 7.4 6.43
Kontrollen 3 9.67 10.69 0.7857
III. Cephalosporine Fa¨lle 4 7.75 3.4
Kontrollen 1 8 . 0.8
Chinolone Fa¨lle 3 13.33 10.69
Kontrollen 5 4.6 3.05 0.1429
Carbapeneme Fa¨lle 2 4.5 4.95
Kontrollen 2 9 0 0.3333
Aminoglycoside Fa¨lle 6 9.33 1.86
Kontrollen 4 10.25 4.72 1
Metronidazol Fa¨lle 5 10 5.24
Kontrollen 1 28 . 0.3333
Makrolide Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 1 16 .
Glycopeptide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 4 .
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 18 .
Antimycotika Fa¨lle 0
Kontrollen 3 10.67 6.51
Tabelle 4.66: Antibiotikatage Enterobactergruppe der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 12 35.83 28.82
Kontrollen 11 25.73 19.84 0.4417
Penicillin Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 1 8 .
Flucloxacillin Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 1 4 .
Amino- und Fa¨lle 5 7.6 4.39
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 6 9.67 7.28
βLactaminhibitor Kontrollen 7 8.86 3.34 0.9452
II. Cephalosporine Fa¨lle 8 6 3.85
Kontrollen 7 8.29 7.87 0.8665
III. Cephalosporine Fa¨lle 4 10.25 3.3
Kontrollen 1 4 . 0.4
Chinolone Fa¨lle 3 7.67 5.51
Kontrollen 3 3 2.65 0.4
Carbapeneme Fa¨lle 0
Kontrollen 2 7 8.49
Aminoglycoside Fa¨lle 7 11.14 5.87
Kontrollen 6 7.33 5.01 0.4452
Metronidazol Fa¨lle 7 7 2.71
Kontrollen 4 7.5 5 0.7879
Lincosamide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 2 8 1.41 0.6667
Glycopeptide Fa¨lle 2 12 4.24
Kontrollen 1 8 . 0.6667
Antimycotika Fa¨lle 4 8.5 6.24
Kontrollen 2 13 5.66 0.2667
Tabelle 4.67: Antibiotikatage Enterobactergruppe vor Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 6 46.17 38.73
Kontrollen 7 25.71 24.51 0.4320
Flucloxacillin Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 0
Amino- und Fa¨lle 3 10.67 1.53
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 4 7.25 4.11
βLactaminhibitor Kontrollen 5 10 3.32 0.4127
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 6.33 3.51
Kontrollen 4 7.5 7.33 0.8571
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 11 3.61
Kontrollen 1 4 . 0.5
Chinolone Fa¨lle 2 4.5 0.71
Kontrollen 1 1 . 0.6667
Carbapeneme Fa¨lle 0
Kontrollen 2 7 8.49
Aminoglycoside Fa¨lle 4 12.75 7.63
Kontrollen 4 8 5.83 0.6857
Metronidazol Fa¨lle 3 6.33 1.53
Kontrollen 3 7.67 6.11 0.7
Lincosamide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 2 12 4.24
Kontrollen 1 8 . 0.6667
Antimycotika Fa¨lle 4 8.5 6.24
Kontrollen 1 9 . 0.8
Tabelle 4.68: Antibiotikatage Enterobactergruppe vor Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 6 25.5 8.41
Kontrollen 4 25.75 10.53 1
Penicillin Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 1 8 .
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 1 4 .
Amino- und Fa¨lle 2 3 1.41
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 2 14.5 12.02
βLactaminhibitor Kontrollen 2 6 0 0.6667
II. Cephalosporine Fa¨lle 5 5.8 4.44
Kontrollen 3 9.33 10.12 0.7857
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 8 .
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 14 .
Kontrollen 2 4 2.83 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 3 9 2
Kontrollen 2 6 4.24 0.4
Metronidazol Fa¨lle 4 7.5 3.51
Kontrollen 1 7 . 1
Makrolide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 7 .
Antimycotika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 17 .
Tabelle 4.69: Antibiotikatage Enterobactergruppe vor Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 14 26.5 22.44
Kontrollen 17 31.47 23.05 0.5122
Penicillin Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 2 2.5 0.71 0.6667
Amino- und Fa¨lle 3 5.33 4.51
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 3 . 1
Penicilline + Fa¨lle 5 6 3.67
βLactaminhibitor Kontrollen 6 12.83 6.79 0.1255
II. Cephalosporine Fa¨lle 6 3.83 2.56
Kontrollen 7 12.14 12.47 0.4452
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 7.67 4.16
Kontrollen 5 7.4 1.82 0.7857
Chinolone Fa¨lle 5 7.6 3.29
Kontrollen 6 4.17 3.43 0.1255
Carbapeneme Fa¨lle 5 10.8 10.64
Kontrollen 2 9 0 0.5714
Aminoglycoside Fa¨lle 9 8.56 4.16
Kontrollen 13 10.46 5.22 0.5027
Metronidazol Fa¨lle 5 10.6 10.64
Kontrollen 3 16 5.57 0.3929
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 7 .
Lincosamide Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 2 5.5 6.36
Kontrollen 2 2.5 2.12 0.6667
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 18 .
Antimycotika Fa¨lle 2 13.5 6.36
Kontrollen 4 15.5 14.06 1
Tabelle 4.70: Antibiotikatage Enterobactergruppe nach Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 9 25.78 22.53
Kontrollen 11 33.64 19.17 0.3041
Amino- und Fa¨lle 2 7.5 3.54
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 3 4.67 2.08
βLactaminhibitor Kontrollen 5 11.6 6.8 0.1429
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 5 2
Kontrollen 6 14 12.55 0.7143
III. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 4 7.25 2.06
Chinolone Fa¨lle 2 6 1.41
Kontrollen 2 5 4.24 1
Carbapeneme Fa¨lle 3 15 12.17
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 5 9.6 4.16
Kontrollen 10 10.7 5.7 0.6787
Metronidazol Fa¨lle 2 16.5 16.26
Kontrollen 2 13.5 4.95 1
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 7 .
Lincosamide Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 1 1 .
Antimycotika Fa¨lle 2 13.5 6.36
Kontrollen 2 23.5 17.68 0.6667
Tabelle 4.71: Antibiotikatage Enterobactergruppe nach Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 5 27.8 24.86
Kontrollen 6 27.5 30.59 0.9307
Penicillin Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Flucloxacillin Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 2 2.5 0.71 0.6667
Amino- und Fa¨lle 1 1 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 3 .
Penicilline + Fa¨lle 2 8 5.66
βLactaminhibitor Kontrollen 1 19 . 0.6667
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 2.67 2.89
Kontrollen 1 1 . 1
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 7.67 4.16
Kontrollen 1 8 . 1
Chinolone Fa¨lle 3 8.67 4.04
Kontrollen 4 3.75 3.59 0.1143
Carbapeneme Fa¨lle 2 4.5 4.95
Kontrollen 2 9 0 0.3333
Aminoglycoside Fa¨lle 4 7.25 4.35
Kontrollen 3 9.67 4.04 0.6286
Metronidazol Fa¨lle 3 6.67 6.03
Kontrollen 1 21 . 0.5
Makrolide Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 1 9 .
Glycopeptide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 4 .
Tuberculostatika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 18 .
Antimycotika Fa¨lle 0
Kontrollen 2 7.5 4.95
Tabelle 4.72: Antibiotikatage Enterobactergruppe nach Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 10 67.7 41.11
Kontrollen 13 43.3 27.17 0.1287
Flucloxacillin Fa¨lle 1 2 .
Kontrollen 1 22 .
Amino- und Fa¨lle 1 15 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 21.5 17.68 1
Penicilline + Fa¨lle 4 12 4.32
βLactaminhibitor Kontrollen 7 6.86 4.63 0.2303
II. Cephalosporine Fa¨lle 6 7.83 5.56
Kontrollen 10 9 11.06 0.9578
III. Cephalosporine Fa¨lle 7 11 5.26
Kontrollen 4 7.25 2.99 0.2303
Chinolone Fa¨lle 7 6.29 3.5
Kontrollen 5 8 4.74 0.5303
Carbapeneme Fa¨lle 4 15.75 6.95
Kontrollen 2 3.5 3.54 0.1333
Aminoglycoside Fa¨lle 7 21.71 7.91
Kontrollen 10 12.8 9.89 0.1088
Metronidazol Fa¨lle 5 17 18.07
Kontrollen 1 8 . 0.6667
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 2 12.5 0.71 0.6667
Lincosamide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 2 9 1.41
Kontrollen 1 3 . 0.6667
Tetracycline Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 5 12 9.92
Kontrollen 5 14 12.35 0.6905
Antimycotika Fa¨lle 2 24.5 10.61
Kontrollen 2 5 4.24 0.3333
Tabelle 4.73: Antibiotikatage Serratiagruppe
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 5 58.5 51.14
Kontrollen 10 45.1 28.38 0.8591
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 1 22 .
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 21.5 17.68
Penicilline + Fa¨lle 2 14 2.83
βLactaminhibitor Kontrollen 7 6.86 4.63 0.1111
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 4.33 0.58
Kontrollen 8 9.88 12.29 0.3758
III. Cephalosporine Fa¨lle 4 10.75 6.34
Kontrollen 3 7 3.61 0.4
Chinolone Fa¨lle 3 5.67 4.73
Kontrollen 4 9.25 4.43 0.2286
Carbapeneme Fa¨lle 2 14 8.49
Kontrollen 1 6 . 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 3 21 8.54
Kontrollen 7 14.29 10.52 0.3833
Metronidazol Fa¨lle 3 9.33 3.51
Kontrollen 0
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 2 12.5 0.71 0.6667
Lincosamide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 0
Tetracycline Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 5 14 12.35 1
Antimycotika Fa¨lle 1 32 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.74: Antibiotikatage Serratiagruppe der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 5 77.2 31.01
Kontrollen 3 24 17.06 0.0357
Flucloxacillin Fa¨lle 1 2 .
Kontrollen 0
Amino- und Fa¨lle 1 15 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 2 10 5.66
βLactaminhibitor Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 11.33 6.35
Kontrollen 2 5.5 3.54 0.4
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 11.33 4.73
Kontrollen 1 8 . 1
Chinolone Fa¨lle 4 6.75 2.99
Kontrollen 1 3 . 0.4
Carbapeneme Fa¨lle 2 17.5 7.78
Kontrollen 1 1 . 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 4 22.25 8.69
Kontrollen 3 9.33 9.07 0.2286
Metronidazol Fa¨lle 2 28.5 28.99
Kontrollen 1 8 . 0.6667
Makrolide Fa¨lle 1 8 .
Kontrollen 1 3 .
Glycopeptide Fa¨lle 4 12 11.46
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 17 .
Kontrollen 2 5 4.24 0.6667
Tabelle 4.75: Antibiotikatage Serratiagruppe der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 10 38.4 32.42
Kontrollen 10 22.2 22.78 0.2260
Flucloxacillin Fa¨lle 1 2 .
Kontrollen 1 12 .
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 24 .
Penicilline + Fa¨lle 4 7.75 1.71
βLactaminhibitor Kontrollen 4 3.25 2.87 0.0571
II. Cephalosporine Fa¨lle 4 5.25 6.65
Kontrollen 8 8.88 12.39 0.6828
III. Cephalosporine Fa¨lle 4 12.25 6.02
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 0
Kontrollen 1 5 .
Carbapeneme Fa¨lle 3 13.67 8.62
Kontrollen 1 6 . 0.5
Aminoglycoside Fa¨lle 7 14.14 9.84
Kontrollen 7 7.86 7.45 0.3176
Metronidazol Fa¨lle 4 14 10.42
Kontrollen 0
Lincosamide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 2 8 0
Kontrollen 0
Tetracycline Fa¨lle 1 5 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 5 5.4 4.1
Kontrollen 2 18 2.83 0.0952
Antimycotika Fa¨lle 2 18 7.07
Kontrollen 0
Tabelle 4.76: Antibiotikatage Serratiagruppe vor Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 5 31.4 37.23
Kontrollen 8 24.63 25.11 0.6601
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 1 12 .
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 24 .
Penicilline + Fa¨lle 2 8.5 2.12
βLactaminhibitor Kontrollen 4 3.25 2.87 0.1333
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 2 1.73
Kontrollen 7 9 13.38 0.3833
III. Cephalosporine Fa¨lle 2 15 4.24
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 0
Kontrollen 1 5 .
Carbapeneme Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 1 6 .
Aminoglycoside Fa¨lle 3 12 7.21
Kontrollen 5 7.6 9.1 0.5714
Metronidazol Fa¨lle 2 9.5 4.95
Kontrollen 0
Lincosamide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 8 .
Kontrollen 0
Tetracycline Fa¨lle 1 5 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 2 18 2.83 0.6667
Antimycotika Fa¨lle 1 23 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.77: Antibiotikatage Serratiagruppe vor Sepsis der U¨berlebenden
167
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 5 45.4 29.25
Kontrollen 2 12.5 4.95 0.1180
Flucloxacillin Fa¨lle 1 2 .
Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 2 7 1.41
βLactaminhibitor Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 15 .
Kontrollen 1 8 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 2 9.5 7.78
Kontrollen 0
Carbapeneme Fa¨lle 2 17.5 7.78
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 4 15.75 12.28
Kontrollen 2 8.5 0.71 0.8
Metronidazol Fa¨lle 2 18.5 14.85
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 8 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 4 5.25 4.72
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.78: Antibiotikatage Serratiagruppe vor Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 10 29.3 15.82
Kontrollen 13 23.15 18.17 0.3207
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 1 10 .
Amino- und Fa¨lle 1 15 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 9.5 0.71 0.6667
Penicilline + Fa¨lle 3 5.67 3.51
βLactaminhibitor Kontrollen 5 7 4.85 0.7857
II. Cephalosporine Fa¨lle 4 6.5 5.69
Kontrollen 5 3.8 3.11 0.4127
III. Cephalosporine Fa¨lle 5 5.6 5.18
Kontrollen 4 7.25 2.99 0.5556
Chinolone Fa¨lle 7 6.29 3.5
Kontrollen 4 8.75 5.12 0.4121
Carbapeneme Fa¨lle 2 11 4.24
Kontrollen 1 1 . 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 6 8.83 2.14
Kontrollen 8 9.13 6.49 1
Metronidazol Fa¨lle 2 14.5 7.78
Kontrollen 1 8 . 0.6667
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 2 12.5 0.71 0.6667
Makrolide Fa¨lle 1 2 .
Kontrollen 1 3 .
Tetracycline Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 4 8.25 5.32
Kontrollen 5 6.8 5.26 0.5556
Antimycotika Fa¨lle 2 6.5 3.54
Kontrollen 2 5 4.24 0.6667
Tabelle 4.79: Antibiotikatage Serratiagruppe nach Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 5 26.8 15.27
Kontrollen 10 25.4 18.9 0.8542
Flucloxacillin Fa¨lle 0
Kontrollen 1 10 .
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 9.5 0.71
Penicilline + Fa¨lle 2 5.5 4.95
βLactaminhibitor Kontrollen 5 7 4.85 0.8571
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 3.5 0.71
Kontrollen 4 4 3.56 1
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 4.33 4.16
Kontrollen 3 7 3.61 0.4
Chinolone Fa¨lle 3 5.67 4.73
Kontrollen 3 10.67 4.16 0.2
Carbapeneme Fa¨lle 2 11 4.24
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 3 9 3
Kontrollen 6 10.33 6.62 0.9048
Metronidazol Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 0
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 2 12.5 0.71 0.6667
Makrolide Fa¨lle 1 2 .
Kontrollen 0
Tetracycline Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 5 6.8 5.26 1
Antimycotika Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.80: Antibiotikatage Serratiagruppe nach Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 5 31.8 17.73
Kontrollen 3 15.67 16.26 0.2330
Amino- und Fa¨lle 1 15 .
Aminoacylpenicilline Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 1 6 .
βLactaminhibitor Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 9.5 7.78
Kontrollen 1 3 . 0.6667
III. Cephalosporine Fa¨lle 2 7.5 7.78
Kontrollen 1 8 . 1
Chinolone Fa¨lle 4 6.75 2.99
Kontrollen 1 3 . 0.4
Carbapeneme Fa¨lle 0
Kontrollen 1 1 .
Aminoglycoside Fa¨lle 3 8.67 1.53
Kontrollen 2 5.5 6.36 0.8
Metronidazol Fa¨lle 1 20 .
Kontrollen 1 8 .
Makrolide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 3 .
Glycopeptide Fa¨lle 3 9 6.24
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 2 5 4.24 1
Tabelle 4.81: Antibiotikatage Serratiagruppe nach Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 10 29.7 20.52
Kontrollen 13 34.62 33.72 0.8523
Amino- und Fa¨lle 3 2.67 2.08
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 10 5.66 0.2
Penicilline + Fa¨lle 5 13.6 5.32
βLactaminhibitor Kontrollen 9 9 7.48 0.0829
II. Cephalosporine Fa¨lle 5 9.8 3.96
Kontrollen 7 13.29 9.16 0.4318
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 8.67 5.03
Kontrollen 1 3 . 0.5
Chinolone Fa¨lle 3 4 1
Kontrollen 4 5.75 3.86 0.6286
Aminoglycoside Fa¨lle 6 12.83 7.11
Kontrollen 8 11.83 7.98 0.8518
Metronidazol Fa¨lle 2 6 7.07
Kontrollen 5 17.4 14.74 0.3810
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 2 2.5 2.12 0.6667
Lincosamide Fa¨lle 0
Kontrollen 2 15.5 20.51
Makrolide Fa¨lle 2 2 1.41
Kontrollen 2 8 4.24 0.3333
Glycopeptide Fa¨lle 2 11 4.24
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.82: Antibiotikatage Escherichia coli Gruppe
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 9 27.44 20.4
Kontrollen 12 31.67 33.42 0.8310
Amino- und Fa¨lle 3 2.67 2.08
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 10 5.66 0.2
Penicilline + Fa¨lle 5 13.6 5.32
βLactaminhibitor Kontrollen 9 9 7.48 0.0829
II. Cephalosporine Fa¨lle 4 8.25 2.22
Kontrollen 6 12.17 9.5 0.3524
III. Cephalosporine Fa¨lle 2 11 4.24
Kontrollen 1 3 . 0.6667
Chinolone Fa¨lle 3 4 1
Kontrollen 4 5.75 3.86 0.6286
Aminoglycoside Fa¨lle 5 11.6 7.2
Kontrollen 7 10.14 7.76 0.8763
Metronidazol Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 4 17 16.99 0.4
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 2 2.5 2.12 0.6667
Lincosamide Fa¨lle 0
Kontrollen 2 15.5 20.51
Makrolide Fa¨lle 2 2 1.41
Kontrollen 1 5 . 0.6667
Glycopeptide Fa¨lle 2 11 4.24
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.83: Antibiotikatage Escherichia coli Gruppe der U¨berlebenden
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 50 .
Kontrollen 1 70 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 16 .
Kontrollen 1 20 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 1 19 .
Kontrollen 1 20 .
Metronidazol Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 19 .
Makrolide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 11 .
Tabelle 4.84: Antibiotikatage Escherichia coli Gruppe der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 4 19.25 14.86
Kontrollen 3 5.67 3.21 0.2286
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 3 .
Penicilline + Fa¨lle 4 10.25 5.56
βLactaminhibitor Kontrollen 1 4 . 0.4
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 2 2.5 2.12 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 1 21 .
Kontrollen 0
Metronidazol Fa¨lle 0
Kontrollen 2 2.5 2.12
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.85: Antibiotikatage Escherichia coli Gruppe vor Sepsis
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 4 19.25 14.86
Kontrollen 3 5.67 3.21 0.2286
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 3 .
Penicilline + Fa¨lle 4 10.25 5.56
βLactaminhibitor Kontrollen 1 4 . 0.4
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 2 2.5 2.12 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 1 21 .
Kontrollen 0
Metronidazol Fa¨lle 0
Kontrollen 2 2.5 2.12
Cotrimoxazol Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.86: Antibiotikatage Escherichia coli Gruppe vor Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 9 24.44 18.12
Kontrollen 13 33.31 34.26 0.6884
Amino- und Fa¨lle 3 2.67 2.08
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 8.5 3.54 0.2
Penicilline + Fa¨lle 3 9 8.72
βLactaminhibitor Kontrollen 8 9.63 7.74 0.6303
II. Cephalosporine Fa¨lle 4 10 4.55
Kontrollen 6 14.67 8.66 0.4762
III. Cephalosporine Fa¨lle 3 8.67 5.03
Kontrollen 1 3 . 0.5
Chinolone Fa¨lle 3 4 1
Kontrollen 4 5.75 3.86 0.6286
Aminoglycoside Fa¨lle 5 11.2 6.57
Kontrollen 8 11.38 7.98 0.9433
Metronidazol Fa¨lle 2 6 7.07
Kontrollen 5 16.4 15.49 0.3810
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 2 2.5 2.12
Lincosamide Fa¨lle 0
Kontrollen 2 15.5 20.51
Makrolide Fa¨lle 2 2 1.41
Kontrollen 2 8 4.24 0.3333
Glycopeptide Fa¨lle 2 11 4.24
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.87: Antibiotikatage Escherichia coli Gruppe nach Sepsis
175
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 8 21.25 16.44
Kontrollen 12 30.25 33.88 0.6710
Amino- und Fa¨lle 3 2.67 2.08
Aminoacylpenicilline Kontrollen 2 8.5 3.54 0.2
Penicilline + Fa¨lle 3 9 8.72
βLactaminhibitor Kontrollen 8 9.63 7.74 0.6303
II. Cephalosporine Fa¨lle 3 8 2.65
Kontrollen 5 13.6 9.24 0.3929
III. Cephalosporine Fa¨lle 2 11 4.24
Kontrollen 1 3 . 0.6667
Chinolone Fa¨lle 3 4 1
Kontrollen 4 5.75 3.86 0.6286
Aminoglycoside Fa¨lle 4 9.25 5.68
Kontrollen 7 10.14 7.76 0.9273
Metronidazol Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 4 15.75 17.8 0.4
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 2 2.5 2.12
Lincosamide Fa¨lle 0
Kontrollen 2 15.5 20.51
Makrolide Fa¨lle 2 2 1.41
Kontrollen 1 5 . 0.6667
Glycopeptide Fa¨lle 2 11 4.24
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.88: Antibiotikatage Escherichia coli Gruppe nach Sepsis der U¨berlebenden
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 50 .
Kontrollen 1 70 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 16 .
Kontrollen 1 20 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 1 19 .
Kontrollen 1 20 .
Metronidazol Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 19 .
Makrolide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 11 .
Tabelle 4.89: Antibiotikatage Escherichia coli Gruppe nach Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 3 92.33 114.9
Kontrollen 3 46.33 38.37 1
Penicilline + Fa¨lle 3 17.33 5.03
βLactaminhibitor Kontrollen 1 18 . 1
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 6.5 3.54
Kontrollen 3 9.67 3.06 0.4
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 22 .
Kontrollen 1 4 .
Carbapeneme Fa¨lle 2 4 4.24
Kontrollen 2 6.5 3.54 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 2 17.5 10.61
Kontrollen 3 16.33 11.85 0.8
Metronidazol Fa¨lle 1 36 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 19 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 2 13 8.49
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 66 .
Kontrollen 2 13 12.73 0.6667
Tabelle 4.90: Antibiotikatage Citrobactergruppe
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 2 125.5 141.42
Kontrollen 1 18 . 0.6667
Penicilline + Fa¨lle 2 20 2.83
βLactaminhibitor Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 1 9 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 22 .
Kontrollen 0
Carbapeneme Fa¨lle 1 7 .
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 1 25 .
Kontrollen 1 9 .
Metronidazol Fa¨lle 1 36 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 19 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 2 13 8.49
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 66 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.91: Antibiotikatage Citrobactergruppe der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 27 .
Kontrollen 2 60.5 41.72 0.6667
Penicilline + Fa¨lle 1 12 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 18 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 2 10 4.24 0.6667
III. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 1 4 .
Carbapeneme Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 2 6.5 3.54 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 2 20 14.14 0.6667
Antimycotika Fa¨lle 0
Kontrollen 2 13 12.73
Tabelle 4.92: Antibiotikatage Citrobactergruppe der Verstorbenen
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 3 67.67 77.39
Kontrollen 2 19 5.66 0.4
Penicilline + Fa¨lle 3 13.33 2.31
βLactaminhibitor Kontrollen 1 5 . 0.5
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 6.5 3.54
Kontrollen 2 9 5.66 0.6667
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
Carbapeneme Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 2 10.5 2.12
Kontrollen 2 7.5 3.54 0.6667
Metronidazol Fa¨lle 1 36 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 15 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 2 9.5 6.36
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 43 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.93: Antibiotikatage Citrobactergruppe vor Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 2 89 96.17
Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 2 14 2.83
βLactaminhibitor Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 0
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
Carbapeneme Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 0
Metronidazol Fa¨lle 1 36 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 15 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 2 9.5 6.36
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 43 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.94: Antibiotikatage Citrobactergruppe vor Sepsis der U¨berlebenden
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 25 .
Kontrollen 2 19 5.66 0.6667
Penicilline + Fa¨lle 1 12 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 5 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 2 9 5.66 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 2 7.5 3.54 1
Tabelle 4.95: Antibiotikatage Citrobactergruppe vor Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 3 24.67 37.54
Kontrollen 3 33.67 36.14 0.4
Penicilline + Fa¨lle 2 6 5.66
βLactaminhibitor Kontrollen 1 13 . 0.6667
II. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 2 5.5 4.95
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 1 4 .
Carbapeneme Fa¨lle 2 2 1.41
Kontrollen 2 6.5 3.54 0.3333
Aminoglycoside Fa¨lle 2 7 8.49
Kontrollen 2 17 11.31 0.6667
Makrolide Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 2 3.5 2.12
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 23 .
Kontrollen 2 13 12.73 0.6667
Tabelle 4.96: Antibiotikatage Citrobactergruppe nach Sepsis
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 2 36 45.25
Kontrollen 1 18 . 1
Penicilline + Fa¨lle 2 6 5.66
βLactaminhibitor Kontrollen 0
II. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 1 9 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 0
Carbapeneme Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 1 13 .
Kontrollen 1 9 .
Makrolide Fa¨lle 1 4 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 2 3.5 2.12
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 23 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.97: Antibiotikatage Citrobactergruppe nach Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 2 .
Kontrollen 2 41.5 47.38 0.6667
Penicilline + Fa¨lle 0
βLactaminhibitor Kontrollen 1 13 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 1 2 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 1 4 .
Carbapeneme Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 2 6.5 3.54 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 25 .
Antimycotika Fa¨lle 0
Kontrollen 2 13 12.73
Tabelle 4.98: Antibiotikatage Citrobactergruppe nach Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 2 50.5 47.38
Kontrollen 2 100.5 54.45 0.6667
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 23 .
Penicilline + Fa¨lle 1 16 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 5 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 13 1.41
Kontrollen 1 16 . 0.6667
III. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 1 9 .
Chinolone Fa¨lle 2 9.5 9.19
Kontrollen 2 13 5.66 0.6667
Aminoglycoside Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 2 14 12.73 1
Metronidazol Fa¨lle 1 28 .
Kontrollen 1 6 .
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 21 .
Glycopeptide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 18 .
Antimycotika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 49 .
Tabelle 4.99: Antibiotikatage Stenotrophomonas maltophilia Gruppe
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 2 50.5 47.38
Kontrollen 1 62 . 1
Penicilline + Fa¨lle 1 16 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 5 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 13 1.41
Kontrollen 1 16 . 0.6667
Chinolone Fa¨lle 2 9.5 9.19
Kontrollen 1 9 . 1
Aminoglycoside Fa¨lle 1 12 .
Kontrollen 1 5 .
Metronidazol Fa¨lle 1 28 .
Kontrollen 1 6 .
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 21 .
Tabelle 4.100: Antibiotikatage Stenotrophomonas maltophilia Gruppe der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 0
Kontrollen 1 139 .
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 23 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 1 9 .
Chinolone Fa¨lle 0
Kontrollen 1 17 .
Aminoglycoside Fa¨lle 0
Kontrollen 1 23 .
Glycopeptide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 18 .
Antimycotika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 49 .
Tabelle 4.101: Antibiotikatage Stenotrophomonas maltophilia Gruppe der Verstorbenen
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 51 .
Kontrollen 1 38 .
Penicilline + Fa¨lle 1 16 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 5 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 9 .
Chinolone Fa¨lle 1 16 .
Kontrollen 1 9 .
Aminoglycoside Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 5 .
Metronidazol Fa¨lle 1 17 .
Kontrollen 1 6 .
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 4 .
Tabelle 4.102: Antibiotikatage Stenotrophomonas maltophilia Gruppe vor Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 51 .
Kontrollen 1 38 .
Penicilline + Fa¨lle 1 16 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 5 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 9 .
Chinolone Fa¨lle 1 16 .
Kontrollen 1 9 .
Aminoglycoside Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 1 5 .
Metronidazol Fa¨lle 1 17 .
Kontrollen 1 6 .
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 4 .
Tabelle 4.103: Antibiotikatage Stenotrophomonas maltophilia Gruppe vor Sepsis der U¨berle-
benden
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 2 25 11.31
Kontrollen 2 81.5 81.32 0.6667
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 23 .
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 12.5 2.12
Kontrollen 1 7 . 0.6667
III. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 1 9 .
Chinolone Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 1 17 .
Aminoglycoside Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 1 23 .
Metronidazol Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 0
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 17 .
Glycopeptide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 18 .
Antimycotika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 49 .
Tabelle 4.104: Antibiotikatage Stenotrophomonas maltophilia Gruppe nach Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 2 25 11.31
Kontrollen 1 24 . 1
II. Cephalosporine Fa¨lle 2 12.5 2.12
Kontrollen 1 7 . 0.6667
Chinolone Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Aminoglycoside Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 0
Metronidazol Fa¨lle 1 11 .
Kontrollen 0
Cotrimoxazol Fa¨lle 0
Kontrollen 1 17 .
Tabelle 4.105: Antibiotikatage Stenotrophomonas maltophilia Gruppe nach Sepsis der U¨ber-
lebenden
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 0
Kontrollen 1 139 .
Amino- und Fa¨lle 0
Aminoacylpenicilline Kontrollen 1 23 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 0
Kontrollen 1 9 .
Chinolone Fa¨lle 0
Kontrollen 1 17 .
Aminoglycoside Fa¨lle 0
Kontrollen 1 23 .
Glycopeptide Fa¨lle 0
Kontrollen 1 18 .
Antimycotika Fa¨lle 0
Kontrollen 1 49 .
Tabelle 4.106: Antibiotikatage Stenotrophomonas maltophilia Gruppe nach Sepsis der Ver-
storbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 100 .
Kontrollen 1 8 .
Penicilline + Fa¨lle 1 16 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 2 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 18 .
Kontrollen 1 2 .
Carbapeneme Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 1 2 .
Aminoglycoside Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 1 2 .
Makrolide Fa¨lle 1 7 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 15 .
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 17 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.107: Antibiotikatage Klebsiellengruppe
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 100 .
Kontrollen 1 8 .
Penicilline + Fa¨lle 1 16 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 2 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 18 .
Kontrollen 1 2 .
Carbapeneme Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 1 2 .
Aminoglycoside Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 1 2 .
Makrolide Fa¨lle 1 7 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 15 .
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 17 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.108: Antibiotikatage Klebsiellengruppe der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 32 .
Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 1 1 .
βLactaminhibitor Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 0
Carbapeneme Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.109: Antibiotikatage Klebsiellengruppe vor Sepsis
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 32 .
Kontrollen 0
Penicilline + Fa¨lle 1 1 .
βLactaminhibitor Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 10 .
Kontrollen 0
Carbapeneme Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Makrolide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 3 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.110: Antibiotikatage Klebsiellengruppe vor Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 68 .
Kontrollen 1 8 .
Penicilline + Fa¨lle 1 15 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 2 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 8 .
Kontrollen 1 2 .
Carbapeneme Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 1 2 .
Aminoglycoside Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 1 2 .
Makrolide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 14 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.111: Antibiotikatage Klebsiellengruppe nach Sepsis
Variable Gruppe Anzahl Mittelwert Std. Abweichung p-Wert
Alle Gruppen Fa¨lle 1 68 .
Kontrollen 1 8 .
Penicilline + Fa¨lle 1 15 .
βLactaminhibitor Kontrollen 1 2 .
III. Cephalosporine Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 0
Chinolone Fa¨lle 1 8 .
Kontrollen 1 2 .
Carbapeneme Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 1 2 .
Aminoglycoside Fa¨lle 1 9 .
Kontrollen 1 2 .
Makrolide Fa¨lle 1 1 .
Kontrollen 0
Glycopeptide Fa¨lle 1 6 .
Kontrollen 0
Antimycotika Fa¨lle 1 14 .
Kontrollen 0
Tabelle 4.112: Antibiotikatage Klebsiellengruppe nach Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe total frauen ma¨nner p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 78 24 54
Kontrollen 100 31 69 1.0000
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 18 4 14
Kontrollen 25 4 21 0.7010
Acinetobacter sp. Fa¨lle 18 8 10
Kontrollen 25 13 12 0.7597
Enterobacter sp. Fa¨lle 15 2 13
Kontrollen 18 2 16 1.0000
Serratia sp. Fa¨lle 11 4 7
Kontrollen 13 4 9 1.0000
Escherichia coli Fa¨lle 10 3 7
Kontrollen 13 5 8 1.0000
Citrobacter sp. Fa¨lle 3 1 2
Kontrollen 3 1 2 1.0000
Stenotrophomonas Fa¨lle 2 2 0
maltophilia Kontrollen 2 2 0
Klebsiella sp. Fa¨lle 1 0 1
Kontrollen 1 0 1
Tabelle 4.237: Ha¨ufigkeit der Geschlechtsverteilung
Variable Gruppe total nein ja p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 78 51 27
Kontrollen 100 76 24 0.1348
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 18 10 8
Kontrollen 25 19 6 0.1977
Acinetobacter sp. Fa¨lle 18 13 5
Kontrollen 25 21 4 0.4554
Enterobacter sp. Fa¨lle 15 9 6
Kontrollen 18 12 6 0.7307
Serratia sp. Fa¨lle 11 6 5
Kontrollen 13 10 3 0.3905
Escherichia coli Fa¨lle 10 9 1
Kontrollen 13 12 1 1.0000
Citrobacter sp. Fa¨lle 3 2 1
Kontrollen 3 1 2 1.0000
Stenotrophomonas Fa¨lle 2 2 0
maltophilia Kontrollen 2 1 1 1.0000
Klebsiella sp. Fa¨lle 1 0 1
Kontrollen 1 0 1
Tabelle 4.238: Ha¨ufigkeit der Todesfa¨lle
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Variable Gruppe Anzahl 0 1 2 3 4 p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 78 24 38 12 3 1
Kontrollen 100 39 42 14 4 1 0.8375
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 18 4 10 3 1 0
Kontrollen 25 7 12 4 1 1 0.9736
Acinetobacter sp. Fa¨lle 18 8 5 3 1 1
Kontrollen 25 12 9 2 2 0 0.7626
Enterobacter sp. Fa¨lle 15 4 7 4 0
Kontrollen 18 6 8 3 1 0.9453
Serratia sp. Fa¨lle 11 2 7 2
Kontrollen 13 6 5 2 0.3033
Escherichia coli Fa¨lle 10 4 5 1
Kontrollen 13 7 6 0 0.8134
Citrobacter sp. Fa¨lle 3 0 3
Kontrollen 3 1 2 1.0000
Stenotrophomonas Fa¨lle 2 2 0
maltophilia Kontrollen 2 0 2 0.3333
Klebsiella sp. Fa¨lle 1 1 0
Kontrollen 1 0 1 1.0000
Tabelle 4.239: Anzahl der invasiven Maßnahmen vor Sepsis
Variable Gruppe Anzahl 0 1 2 3 4 p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 51 17 23 8 2 1
Kontrollen 76 30 33 8 4 1 0.8702
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 10 1 7 2 0 0
Kontrollen 19 5 10 2 1 1 0.7255
Acinetobacter sp. Fa¨lle 13 7 2 2 1 1
Kontrollen 21 9 8 2 2 0 0.5062
Enterobacter sp. Fa¨lle 9 3 3 3 0
Kontrollen 12 5 5 1 1 0.6026
Serratia sp. Fa¨lle 6 0 5 1
Kontrollen 10 4 4 2 0.2043
Escherichia coli Fa¨lle 9 4 4 1
Kontrollen 12 6 6 0 0.6399
Citrobacter sp. Fa¨lle 2 0 2
Kontrollen 1 1 0 0.3333
Stenotrophomonas Fa¨lle 2 2 0
maltophilia Kontrollen 1 0 1 0.3333
Klebsiella sp. Fa¨lle 0
Kontrollen 0
Tabelle 4.240: Anzahl der invasiven Maßnahmen vor Sepsis der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl 0 1 2 3 4 p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 27 7 15 4 1
Kontrollen 24 9 9 6 0 0.3715
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 8 3 3 1 1
Kontrollen 6 2 2 2 0 1.0000
Acinetobacter sp. Fa¨lle 5 1 3 1
Kontrollen 4 3 1 0 0.3333
Enterobacter sp. Fa¨lle 6 1 4 1
Kontrollen 6 1 3 2 1.0000
Serratia sp. Fa¨lle 5 2 2 1
Kontrollen 3 2 1 0 1.0000
Escherichia coli Fa¨lle 1 0 1
Kontrollen 1 1 0 1.0000
Citrobacter sp. Fa¨lle 1 1
Kontrollen 2 2
Stenotrophomonas Fa¨lle 0
maltophilia Kontrollen 1 1
Klebsiella sp. Fa¨lle 1 1 0
Kontrollen 1 0 1 1.0000
Tabelle 4.241: Anzahl der invasiven Maßnahmen vor Sepsis der Verstorbenen
Variable Gruppe Anzahl 0 1 2 3 4 p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 78 60 16 2
Kontrollen 100 85 14 1 0.3698
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 18 17 1
Kontrollen 25 24 1 1.0000
Acinetobacter sp. Fa¨lle 18 10 8
Kontrollen 25 19 6 0.1977
Enterobacter sp. Fa¨lle 15 9 4 2
Kontrollen 18 16 2 0 0.1254
Serratia sp. Fa¨lle 11 8 3
Kontrollen 13 10 3 1.0000
Escherichia coli Fa¨lle 10 10 0 0
Kontrollen 13 10 2 1 0.4862
Citrobacter sp. Fa¨lle 3 3
Kontrollen 3 3
Stenotrophomonas Fa¨lle 2 2
maltophilia Kontrollen 2 2
Klebsiella sp. Fa¨lle 0
Kontrollen 0
Tabelle 4.242: Anzahl der invasiven Maßnahmen nach Sepsis
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Variable Gruppe Anzahl 0 1 2 3 4 p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 51 37 13 1
Kontrollen 76 63 12 1 0.3379
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 10 9 1
Kontrollen 19 18 1 1.0000
Acinetobacter sp. Fa¨lle 13 7 6
Kontrollen 21 15 6 0.4618
Enterobacter sp. Fa¨lle 9 4 4 1
Kontrollen 12 11 1 0 0.0683
Serratia sp. Fa¨lle 6 4 2
Kontrollen 10 8 2 0.6044
Escherichia coli Fa¨lle 9 9 0 0
Kontrollen 12 9 2 1 0.4857
Citrobacter sp. Fa¨lle 2 2
Kontrollen 1 1
Stenotrophomonas Fa¨lle 2 2
maltophilia Kontrollen 1 1
Klebsiella sp. Fa¨lle 0
Kontrollen 0
Tabelle 4.243: Anzahl der invasiven Maßnahmen nach Sepsis der U¨berlebenden
Variable Gruppe Anzahl 0 1 2 3 4 p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 27 23 3 1
Kontrollen 24 22 2 0 1.0000
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 8 8
Kontrollen 6 6
Acinetobacter sp. Fa¨lle 5 3 2
Kontrollen 4 4 0 0.4444
Enterobacter sp. Fa¨lle 6 5 0 1
Kontrollen 6 5 1 0 1.0000
Serratia sp. Fa¨lle 5 4 1
Kontrollen 3 2 1 1.0000
Escherichia coli Fa¨lle 1 1
Kontrollen 1 1
Citrobacter sp. Fa¨lle 1 1
Kontrollen 2 2
Stenotrophomonas Fa¨lle 0
maltophilia Kontrollen 1 1
Klebsiella sp. Fa¨lle 1 1
Kontrollen 1 1
Tabelle 4.244: Anzahl der invasiven Maßnahmen nach Sepsis der Verstorbenen
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Variable Gruppe Anzahl 0 1 2 3 4 5 6 p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 78 11 17 16 20 8 5 1
Kontrollen 100 10 31 30 17 10 2 0 0.1865
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 18 2 4 4 4 2 1 1
Kontrollen 25 3 6 6 6 3 1 0 0.9890
Acinetobacter sp. Fa¨lle 18 4 5 3 3 1 2
Kontrollen 25 3 6 8 5 2 1 0.8172
Enterobacter sp. Fa¨lle 15 3 2 4 4 1 1
Kontrollen 18 2 5 8 3 0 0 0.5178
Serratia sp. Fa¨lle 11 1 1 4 4 1
Kontrollen 13 0 3 6 0 4 0.0830
Escherichia coli Fa¨lle 10 1 3 1 3 1 1
Kontrollen 13 2 8 2 0 1 0 0.2734
Citrobacter sp. Fa¨lle 3 0 2 1
Kontrollen 3 1 2 0 1.0000
Stenotrophomonas Fa¨lle 2 2 0
maltophilia Kontrollen 2 1 1 1.0000
Klebsiella sp. Fa¨lle 1 0 1
Kontrollen 1 1 0 1.0000
Tabelle 4.245: Anzahl der Grunderkrankungen
Variable Gruppe Anzahl 0 1 2 3 4 5 6 p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 51 9 12 11 12 2 5
Kontrollen 76 8 24 23 10 10 1 0.0368
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 10 2 4 2 1 0 1
Kontrollen 19 3 4 4 4 3 1 0.7406
Acinetobacter sp. Fa¨lle 13 3 3 3 2 0 2
Kontrollen 21 3 5 7 4 2 0 0.5173
Enterobacter sp. Fa¨lle 9 2 0 3 2 1 1
Kontrollen 12 0 3 7 2 0 0 0.1075
Serratia sp. Fa¨lle 6 1 0 2 3 0
Kontrollen 10 0 2 4 0 4 0.0237
Escherichia coli Fa¨lle 9 1 3 1 2 1 1
Kontrollen 12 2 8 1 0 1 0 0.4777
Citrobacter sp. Fa¨lle 2 0 2
Kontrollen 1 1 0 0.3333
Stenotrophomonas Fa¨lle 2 2
maltophilia Kontrollen 1 1
Klebsiella sp. Fa¨lle 0
Kontrollen 0
Tabelle 4.246: Anzahl der Grunderkrankungen der U¨berlebenden
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Variable Gruppe Anzahl 0 1 2 3 4 5 6 p-Wert
Alle Spezies Fa¨lle 27 2 5 5 8 6 0 1
Kontrollen 24 2 7 7 7 0 1 0 0.1424
Pseudomonas aeruginosa Fa¨lle 8 0 2 3 2 1
Kontrollen 6 2 2 2 0 0 0.4272
Acinetobacter sp. Fa¨lle 5 1 2 0 1 1 0
Kontrollen 4 0 1 1 1 0 1 1.0000
Enterobacter sp. Fa¨lle 6 1 2 1 2
Kontrollen 6 2 2 1 1 1.0000
Serratia sp. Fa¨lle 5 1 2 1 1
Kontrollen 3 1 2 0 0 1.0000
Escherichia coli Fa¨lle 1 0 1
Kontrollen 1 1 0 1.0000
Citrobacter sp. Fa¨lle 1 0 1
Kontrollen 2 2 0 0.3333
Stenotrophomonas Fa¨lle 0
maltophilia Kontrollen 1 1
Klebsiella sp. Fa¨lle 1 0 1
Kontrollen 1 1 0
Tabelle 4.247: Anzahl der Grunderkrankungen der Verstorbenen
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